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Historia szczepien ochronnych

1798 r. Edward Jenner

,Badanie nad przyczynami i skutkami ospy krowie;j”
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1885 r. Ludwik Pasteur —odkrycie
szczepionki przeciwko wsciekliznie

Wprowadzit termin vaccination — szczepienie z tac. vacca — krowa w
hotdzie E. Jennerowi



Co to jest szczepionka?

 Obecnie termin ,szczepionka” dotyczy
wszystkich preparatow biologicznych
wytwarzanych z organizmow zywych, ktore
zwiekszaja odpornos¢ na choroby i1 albo
zapobiegaja (szczepionki  profilaktyczne),
albo lecza choroby (szczepionki
terapeutyczne).

* Szczepionki podaje si¢ w postaci ptynnej,
albo w 1niekcji, doustnie lub donosowo.

Varicella and
herpes zoster

(shingles)



Rodzaje immunoprofilaktyki

e czynna - wprowadzenie do ustroju odpowiedniego
antygenu lub antygenow drobnoustroju w celu stymulacji
swoiste] odpowiedzi immunologiczne] chronigcej przed
zakazeniem lub zachorowaniem

(przydatne dla dtugotrwatej odpornosci)

* blerna - podanie pozajelitowo gotowych przeciwciat lub
komorek odpornosciowym 0 dziataniu ochronnym

(przydatne dla krotkotrwatej odpornosci np.
Immunoglobulina przeciwko wsciekliznie)



RODZAIJE SZCZEPIONEK

szczepionki zywe

szczepionki
(atenuowane)

zabite

lzolowac

Inaktywowac

Wstrzykngé

P szczepionki
atogen :
. podjednostkowe,
chorobotwérczy
rekombinowane,
skoniugowane
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Podziatl szczepionek z uwzglednieniem antygenu

Szczepionki sktadaja sie albo z calych mikroorganizmow wywotujacych chorobe
albo z ich fragmentow

Typ szczepionki przyktad

zywe (atenuowane/ostabione) drobnoustroje Odra, sSwinka, rézyczka
Ospa wietrzna, rotawirus
BCG

zabite (inaktywowane) drobnoustroje wzWA, grypa, pneumokoki —
polisacharydowa, DTP

produkty metabolizmu bakterii (toksyny) Btonica, tezec

oczyszczone biatka, w tym rekombinowane biatka wzwB

otrzymane metodami inzynierii genetycznej,

oczyszczone polisacharydy/polisacharydy skoniugowane  Pneumokoki, meningokoki/ Hib
z nosnikiem biatkowym



Podziat szczepionek ze wzgledu na liczbe
antygenOw W Szczepionce

e skojarzone - antygeny >2 roznych gatunkoéw drobnoustrojow w jednej szczepionce (np.
szczepionki skojarzone przeciwko: btonicy, tezcowi i krztuscowi [dTap]; odrze, swince
i rozyczce [MMR]). Redukujg liczbe wkiuc koniecznych do uodpornienia przeciwko kilku
chorobom i upraszczajq realizacje immunoprofilaktyki.

¢ monowalentne - antygeny tylko jednego typu serologicznego jednego gatunku
drobnoustroju w jednej szczepionce (np. monowalentna szczepionka przeciwko
meningokokom grupy C)

e poliwalentnhe - antygeny wiecej niz jednego typu serologicznego tego samego gatunku
drobnoustroju (np. 23-walentna szczepionka przeciwko pneumokokom, 2-, 4- lub 9-
walentna szczepionka przeciwko HPV, 3- i 4-walentna szczepionka przeciwko grypie, 4-
walentne szczepionki przeciwko meningokokom).



Szczepionkl zywe, atenuowane

Attenuation
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Namnozenie zywego drobnoustroju pozbawionego zjadliwosci w procesie atenuacji
stymuluje odpowiedz immunologiczng

Drobnoustrdj szczepionkowy musi byé zdolny normalnie namnaz a¢ si¢ w organizmie
ludzkim

Zmodyfikowany patogen nie powoduje choroby, a jesli nawet to nastgpi,
schorzenie przebiega znacznie tagodniej, niz naturalna infekcja



Szczepionki inaktywowane e

X /

zabite

Wiriony/bakterie inaktywowane m.in. chemicznymi' proéédurami
(formalina, beta - propiolakton, niejonowe detergenty)

Drobnoustroje te nie sag zywe, nie namnazaja si¢

Zakazno$¢ jest wyeliminowana, ale antygenowos¢
nie jest zagrozona
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Szczepionki podjednostkowe « & ...

Szczepionki te zawieraja wysoce 0CZyszczone, -
Immunogenne antygeny stanowigce fragmenty
patogennych mikroorganizmow

0 02

Szczepionki podjednostkowe moga zawierac antygeny
uzyskane na drodze syntezy chemicznej — sklonowany
odpowiedni gen wirusa lub wytwarzane przez bakterie,
drozdze, komorki owadow, hodowle komorkowe,
oczyszczone biatka

Antygen zwykle jest biatkiem kapsydowym lub
btonowym



Szczepionki stymulujg ochronng
odpowiedz immunologiczng

FIRST EXPOSURE TO
DISEASE-CAUSING
ORGANISM

%

—

INFECTION

NEXT EXPOSURE TO
SAME DISEASE-
CAUSING ORGANISM

*—b

INFECTION

DISEASE

DEVELOPMENT OF
IMMUNE MEMORY

ACTIVATION
OF IMMUNE
MEMORY

IMMUNE
MEMORY

RECOVERY OR DEATH OR
DISABILITY
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FIGURE 4. COMPARISON OF THE IMMUNE RESPONSE TO A DISEASES-CAUSING ORGANISM AND TO A VACCINE

Immune response

Immune response

Initial
dose

Initial
dose

i

Killed virus vaccine

Second
dose
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Live virus vaccine
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Skutecznosc¢ szczepionki

Zmniejszenie wystepowania choroby w populacji zaszczepionej w
poréwnaniu z wystepowaniem choroby w populacji nieszczepionej

PROPORTION INFECTED IN THE PROPORTION INFECTED IN
UNVACCINATED THEVACCINATED

PROPORTION INFECTED IIN THE

w
UNVACCINATED

= INFECTED |
= NOT INFECTED
UNVACCINATED w
”\

X 100

= NOT INFECTED
VACCINATED



nieszczepieni, zdrowi

JAK DZIALA ODPORNOSC

. szczepieni, zdrowi .‘-b g
ZBIUROWISKUWA? nieszczepieni, chorzy ‘gzczepleﬂla

NIKT NIE JEST
ZASZCZEPIONY

.

Choroba zakazna
rozprzestrzenia sie w
populacji

CZESC POPULACJI JEST
ZASZCZEPIONA

Choroba zakazna
rozprzestrzenia sie w czesci
populacji

WIEKSZ0SC POPULACJI JEST
ZASZCZEPIONA

>

" Rozprzestrzenianie sie choroby ®
zakaznej jest ograniczone "

Odpornosc¢
zbilorowiskowa
= stadna,
grupowa,
populacyjna



Prog odpornosci zbiorowiskowe]

Odsetek osob uodpornionych w populacji, po osiagnigciu ktorego liczba nowych
zakazonych zaczyna si¢ zmniejsza¢. Oznacza, ile osob w populacji musi by¢
odpornych na dang chorobe, zeby nie doszto do masowych zakazen.

Kazda choroba ma indywidualny prog odpornosci zbiorowiskowej.

Tabela 2. Szacunkowe wartosci RO i zwigzane z nimi wartosci progowe dla eliminacji transmisji najczestszych
chorob, ktorym mozna zapobiegac poprzez szczepienia®

Choroba RO Niestandaryzowany progowy poziom odpornosci dla eliminacji transmisji
(%)
btonica 6-7 83-85
grypaP 1,4-4 30-75
odra 12- 92-94
18
swinka 4-7 75-86
krztusiec 5-17 80-94
polio€ 2-20 50-95
rozyczka 6-7 83-85
ospa 5-7 80-85

prawdziwa

ospa wietrzna9 8- ?
107?
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Dostep do czystej wody i szczepienia to dwie najwazniejsze interwencje,

ktére miaty wptyw na zdrowie catych populacji. Zrodto: WHO Y
a szczepienia
Szczepienia sa najwiekszym osiggnieciem zdrowia publicznego XX wieku. & -
Zrédio: CDC
PRZED WPROWADZENIEM SZCZEPIEN ~ SZCZEPIONKA PO WPROWADZENIU SZCZEPIEN
(liczba zachorowar/rok) (rozpoczecie powszechnego (liczba zachorowari/2018 )
programu szczepieri/rok)

‘fgg?‘)‘ BONICA 54 1961R. 0
_

95968 KRITUSIEC %A%y 1961R. 1552

(19601.)

196109 ODRA

(1973r)

1975R. 339
82201  SICZEPIONKA ¢
(1957r.) BCG

6030  POLIOMYELITIS

(1958r.)

1955 R. 5487

1972R. 0

16763 WZW B

(1985r.)

1996 R. 45

(wzw B ostre)

(1981r)

Choroby zakazne i ich zwalczanie na ziemiach polskich w XX wieku, red. ). Kostrzewski, W. Magdzik, D. Naruszewicz-Lesiuk, wyd., Lekarskie PZWL, 2001.
Choroby zakaine i zatrucia w Polsce w 2018 roku. NIZP-PZH, GIS. 2019.

C o 2

Skutecznosé szczepien { szczepienia

OSPA
WIETRZNA

95% i powyzej

Diugotrwata odpornosé po

podaniu 2 dawek szczepionki

WZW B

Powyzej 95%

W grupie niemowlgt

ROZYCZKA

97-99% po 1 dawce
95-99% po 2 dawce

Dilugotrwata odpornos¢ po
podaniu 2 dawek szczepionki

POLIO

Powyzej 90%*
*Po podaniu szczepionki
inaktywowanej

BLONICA

Powyzej 95%

Konieczne dawki
przypominajace

ODRA

90-95% po 1 dawce
powyzej 98% po 2 dawce

Dlugotrwata odpornosé po
daniu 2 dawek ionki

KRZTUSIEC

(szczepionka peinokomdrkowa DTwP)

Powyzej 90%

Ochrona utrzymuje sie do
10 lat po ostatniej dawce

L/

HIB

Powyzej 95%

SWINKA

69-81% po 1 dawce
powyzej 78% po 2 dawce

Ochrona moze zanika¢ po
ok. 10 latach po 2 dawce

KRZTUSIEC

Ochrona utrzymuje sie 3-5 lat
po ostatniej dawce

ROTAWIRUSY TEZEC
Powyzej 85-98%
Ochrona przed najcigzsza postacia Powyzej 90%
choroby w postaci bi i dawki 2

wymagajacej hospitalizacji

Zrédio: Plotkin vaccine’s , 7 wyd, 2017



Bezpieczenstwo szczepionek

Vaccine Fever > 38°C Systemic symptoms

BCG (against tuberculosis)

Haemophilus influenzae
type b

Pain, swelling, redness
90-95%

5-15% 2-10%

adults 15%

children 5% 1-6%

Hepatitis B

Measles / Measles, Mumps,

Rubella / Measles, Rubella 5% rash

~10% 5-15%

<1% diarrhea, headache,

=i% muscle pains

Oral polio very rare

~10%

50-85% booster doses ~10%

Tetanus / Tetanus, diphtheria ~25% irritability and malaise

up to 55% irritability and
malaise

TABLE 8. COMMON REACTIONS TO VACCINES ROUTINELY USED IN SEVERAL INDUSTRIALIZED COUNTRIES'?

Pertussis (whole cell) up to 50% up to 50%

The vast majority of adverse events associated with vaccines
are minor and transient. These are typically pain at the
injection site, or mild fever (See Table 8). More serious adverse
events occur rarely. Some serious adverse events may be so
rare that they occur only once in millions of vaccine doses
delivered', and some serious adverse events may occur so
rarely that their risk cannot be accurately assessed'®. Some
individuals may be sensitive to some components or trace
elements in some wvaccines, such as eggs, antibiotics, or
gelatin. Otherwise, the cause of rare or very rare adverse
events is usually unknown. It is believed that rare and very
rare adverse events are associated with individual differences
in immune responses.



Zalecenia ogolne dot. szczepien

1. Kazde zdrowe dziecko powinno byc szczepione zgodnie z kalendarzem szczepien

2. Przed kazdym szczepieniem lekarz zobowigzany do przekazywania informacji zwigzanych ze
szczepieniem:
korzysci wynikajgce ze szczepienia ochronnego

rodzaj szczepionki

czas trwania odpornosci po szczepieniu
koniecznosc¢ zapewnienia kolejnych dawek
pamietac o mozliwych skutkach ubocznych

3. Kazde dziecko przed szczepieniem musi by¢ doktadnie zbadane
4. Jesli mozliwe, uzycie szczepionek ztozonych

5. W kazdym przypadku nalezy sprawdzi¢ date waznosci na opakowaniu szczepionki i sposob
przechowywania

6. Przeprowadzone szczepienie powinno by¢ udokumentowane — zapisanie numerow serii
7. Nalezy poinstruowac rodzicow uwaznie obserwowac dziecko zaszczepione przez 3 kolejne dni

8. Gdy pojawiajg sie skutki uboczne lekarz powinien niezwtocznie powiadomic wtasciwe organy
administracyjne.



Przeciwwskazania do szczepien - ogdlne

*Dziatania niepozadane W wywiadzie
*Alergia typu natychmiastowego (typu I) na sktadniki szczepionki (np.
Biatka jaja kurzego — grypa, neomycyna — odra)

*Pierwotne | wtorne niedobory odpornosci
* Ostra infekcja z wysoka goraczka >38 st. C
* Steroidy (wysokie dawki)

* W wywiadzie encefalopatia w ciggu 7 dni po szczepieniu
niewytlumaczona W Inny sposob

* Cigza —(tylko zywe szczepionki)



Zalecane odstepy pomiedzy Szczeplieniami

Rodzaje szczepionek Zalecane najkrotszy odstep miedzy

dawkami
rozne szczepionki

Dwie lub wiecej inaktywowanych Podaje sie jednoczesnie lub w
dowolnym przedziale czasowym

Inaktywowana i zywa Podaje sie jednoczesnie lub w
dowolnym przedziale czasowym

Dwie i wiecej zywych Podawane w tym samym czasie lub
W ciagu 4 tygodni, jezeli nie
podano jednoczesnie

Przedziat czasu pomiedzy dwoma kolejnymi dawkami samego szczepienia min. 4 tygodnie, optymalne 6- 8
tygodni



Program szczepien w Polsce




Program Szczepien Ochronnych w Polsce

Program Szczepien Ochronnych jest ogloszony w Komunikacie Gléwnego Inspektora
Sanitarnego na podstawie art. 17 ust. 11 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

Szczepienia obowiazkowe Szczepienia obowiazkowe Szczepienia zalecane
(bezplatne) dla niektorych grup (platne dla pacjenta)
Przeciw: gruzlicy, WZW typu B, (bezplatne) Przeciw: meningokokom, rota-
poliomyelitis, Inwazyjnym Za-  Przeciw: Inwazyjnym Zakaze- wirusom, WZW typu A, grypie,
kazeniom Hemophilus influen- mniom Streptoccocus pneumonia ospie wietrznej (dla starszych
zae typu b, blonicy, tezcowi, (pneumokokom), ospie wietrz-  dzieci takze szczepienia prze-
krztuscowi, pneumokokom, od- nej. ciwko HPV 1 zapaleniu
rze, Swince, rozyczce. mozgu przenoszonemu przez

kleszcze).




Coni

KALENDARZ SZCZEPIEN NA 2021 ROK szczepienia§ info

Szczepionka
przeciw

Gruzlicy

Wirusowe zapalenie watroby
typu B

krztuscowi
Hib < G gD D
Pneumokokom PCV PCV

QOdrze, swince,

rézyczce

Grypie IV (po ukonczeniu 6 m.z) lub LAIV (po ukonczeniu 24 do ukoriczenia 18 lat)
Meningokokom MenB i MenACWY lub MenC

Ludzkiemu

wirusowi brodawczaka
Ospie wietrznej

Wirusowemu zapaleniu watroby
typu A

Kleszczowemu
zapaleniu mézgu

szczepienia obowigzkowe szczepienia zalecane
. x X X ] G

*szczepienie powinno byc przeprowadzone przed wypisaniem dziecka z oddziatu noworodkowego, ** Td obowiazkowe lub Tdap zalecane,

BCG - szczepionka przeciw gruzlicy, HBV (Hepatitis B Vaccine) - szczepionka przeciw wirusowemu zapaleniu watroby typu B, DTP - szczepionka przeciw btonicy, tezcowi i krztuscowi, catokomarkowa, RV - szczepionka przeciw rotawirusom,

DTaP - szczepionka przeciw btonicy, tezcowi i krztuscowi, bezkomarkowa, Tdap - szczepionka przeciw bionicy, tezcowi i krztuscowi, bezkomérkowa z obnizong zawartogcia antygenow blonicy i krztusca, IPV {Inactivated Polio Vaccine) - szczepionka przeciw
poliomyelitis, zabita, Hib - szczepionka przeciw Haemophilus influenzae typu b, MMR - szczepionka przeciw odrze, Swince i rézyczce, PCV - skoniugowana szczepionka przeciw pneumokokom, IV (Inactivated Influenza Vaccine) - szczepionka przeciw grypie
(inaktywowana), LAIV (Live Attenuated Influenza Vaccine) - szczepionka przeciw grypie (Zywa, donosowa), MenB - szczepionka przeciw meningokokom grupy B, MenACWY - szczepionka przeciw meningokokom grupy A, C, W, Y lub C,

HPV - szczepionka przeciw ludzkiemu wirusowi brodawczaka, VZV - szczepionka przeciw ospie wietrznej, HAV (Hepatitis A Vaccine) - szczepionka przeciw wirusowemu zapaleniu watroby typu A, KZM - szczepionka przeciw kleszczowemu zapaleniu mozgu.



Polska znajduje si¢ wsrod nielicznych
krajow w Europie, w ktorych obowiazuje
powszechne szczepienie przeciw gruzlicy

Szczepienie noworodkéw przeciw GRUZLICY powinno byé
przeprowadzone przed wypisaniem dziecka z Oddziatu
Noworodkowego.

Zaszczepienie przeciw GRUZLICY w przypadku noworodkow
urodzonych przedwczesnie wykonuje si¢ po osiggnieciu masy ciata
powyzej 2000 g.

Zalegle szczepienie przeciw GRUZLICY nalezy przeprowadzié¢ jedna
dawka szczepionki BCG, jako szczepienie obowigzkowe w mozliwie
najkrotszym terminie, nie pdzniej, niz do ukonczenia 15 roku zycia.
Szczepieniu temu podlega kazde dziecko przebywajace w Polsce
ponad 3 miesigce.



Szczepionka przeciw wzw B

szczepionka zawiera antygeny powierzchniowe wirusa (HBSAQ)

Szczepionka przeciw wzw B moze by¢ podawana pojedynczo badz jako szczepionka skojarzona
IM (przednioboczna czes$¢ uda lub migsien naramienny)

- Pierwsza dawka podawana zazwyczaj po porodzie kolejna 1 m.z. i trzecia w 6 m.z.

Szczepienie wczesniakow (masa ciala urodzeniowa < 2000Q)

Szczepienie jest podawane w wieku: 0,1,2,12 m.z. p

| By &
mz\

Immunoglobulina przeciwko wzwB (HBIG):

Noworodki matek HBSAG — pozytywnych: szczepionka przeciw wzwB + HBIG w ciggu
12

godzin po porodzie




Polio (grey), myelon (marrow) = Greek

itis (inflammation of) = Latin

“A common, acute viral disease characterized
clinically by a brief febrile illness with sore throat,
headache and vomiting, and often with stiffness of
the neck and back. In many cases a lower neuron
paralysis develops in the early days of illness”

—J.R. Paul, “Poliomyelitis (Infantile Paralysis)”, in A
Textbook of Medicine, 1959.



Szczepionka przeciwko wirusowi POLIO (IPV)

Doustna szczepionka przeciwko POLIO (OPV) nie jestobecnie
stosowana w Polsce

2 dawki sa podawane podskornie w odstepie min. 4 tygodni —
preferowany odstep 8 tygodni — zaczynajac od 2 m.z.

Trzecla dawka w okresie 6-18 m.z. a4 w 6r.Z.

Szczepionka przeciwko Polio moze by¢ podawana oddzielnie lub jako
skojarzona.



Szczepionka przeciwko Haemophilus
Influenza Typ b (Hib)

Haemophilus influenzae typ b moze spowodowac roznego rodzaju infekcje:
Ltagodne — zapalenie ucha srodkowego, zapalenie oskrzeli
Ciezkie — posocznica

Przed wprowadzeniem szczepien — Hib byto czestq przyczyna bakteryjnego zapalenia
opon m.r.dz. u dzieci <5 rz.

Zakazenie Hib moze takze wywolac: -
- Zapalenie ptuc b

« Zapalenie naglo$ni

* Sepse, zapalenie szpiku, kosci, wsierdzia

e Smierc

4 dawki s¢ podawane im. W wieku 2, 3-4,5-6, oraz 16-18 m.z.

Szczepionka przeciwko Hib moze by¢ stosowana pojedynczo lub jako szczepionka skojarzona
Nie zaleca si¢ podawania >60 m.z.



Szczepienie przeciwko Streptococcus

pneumoniac
Pneumo 23- obecnie niedostepna w Polsce PNEUMO3 =~

VACUNA NEUMOCOCCICA P

. . . p;r“u. lmﬂmmmﬂhwm dia
-chroni przed 23 serotypami S.pneumoniae. | s e

. . WMMIM)W
-zawiera polisacharydy otoczkowe
-nie jest skuteczna u dzieci <2 r.z.

——un

Prevenar/Synflorix
-szczepionka skoniugowana

-czasteczki cukru z zewnatrz bakterii, zostaty przymocowane do
specjalnego biatka, w celu lepszej stymulacji uktadu immunolc :

-mate niemowleta dobrze odpowiadaja na to szczepienie @’_\/ﬁ =
Prevenar 13 - przeciwko 13 serotypom S.pneumoniae “ws g Sfld :-'-':-"J
Synflorix- przeciwko 10 serotypom S.pneumoniae ad I . -

e iy



Cechy szczepionki Szczepionka 10-walentna (PCV10) Szczepionka 13-walentna (PCV13)

Uodpornienie przeciwko: inwazyjnej chorobie |Uodpornienie przeciwko: inwazyjnej chorobie
Wskazania do stosowania pneumokokowe]; zapaleniu ptuc, ostremu pneumokokowej; zapaleniu ptuc, ostremu zapaleniu
zapaleniu ucha srodkowego ucha srodkowego

Dzieci i mtodziei w wieku: od 6. tygodnia do 17 roku

Grupa docelowa Dzieci w wieku: od 6. tygodnia do 5. roku Zycia

pa e e iycia oraz osoby w podesziym wieku
Liczba serotypow (odmian bakterii) 10 (1,4, 5, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 15F, 23F) 13 (1, 4, 5, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 15F, 23F, 3, 6A, 194)
Pokrycie szczepionkowe w Polsce u | |) dzieci do 2. roku #ycia —pokrycie 63,1 proc. U dzieci do 2. roku Zycia —pokrycie 81,6 proc.
dzieci poniiej 5 roku Zycia U dzieci w wieku 2-5 lat - pokrycie 63,6 proc. U dzieci do 5. roku Zycia - pokrycie 82,4 proc.

CHOROBY

wywolywane przez pneumokoki
O Zapalenie opon

moézgowo-rdzeniowych

Objawy: bol glowy, goraczka,
wrazliwosE na dzwiek i Swiatio,
sztywnosC karku, zte samo-
poczucie, czasami wybroczyny
na skorze

Zapalenie zatok O

przynosowych O Zapalenie ucha

Objawy; b6l zatok, blokada Srodkowego

nosa, bél w okolicy czota, 2 . - lsuj bol

utrata powonienia, wodnista Objawy: silny, pulsujgcy Ol
Sali ucha, bél gltowy, uposledzenie

lub ropna wydzielina z nosa EnR iican

Zapalenie pjuc O——— © Zapalenie wsierdzia
Objawy: kaszel, bol w Kkiatce y fosierdzia
piersiowei, Swiszczacy oddech, Objawy: 5

raczka, bol w kiatce
goraczka, dreszcze piersiowe, dusznoéci, kaszel

‘ —L O Zapalenie otrzewnej
Zapalenie stawéw QO Objawy: powiekszenie

obwodu brzucha, czkawka,
Obiawy: bol, obrzek, zaczerwie- wzdecia, zatrzymanie stolca
nienie i ocieplenie skory w okolicy i gazéw, cuchngce wymioty
stawu, ograniczenie ruchomosci

Sepsa — obejmuje caly organizm!

Objawy: goraczka, przyspieszone tetno, szybki oddech, ostabienie




Szczepionka DTP (blonica, tezec, krztusiec)

D - blonica
inaktywowana anatoksyna blonicza z

zachowanymi antygenami P- krztusiec

- Odpornoéé na okoto 10 lat - Pwc — krztusiec petnokomorkowy

- Odpornos¢ z naturalnie przebytej blonicy - Pa (acelularny komponent krztusca) —
zwykle powoduje trwatg odpornosc zawiera 1-3-5 przeciwciat

- DTP (anatoksyna btonicza 30 IU ) - Odpornos¢ 3-12 miesigcy

_d(21U)

- Td (2 lub 5 TU)

T- tedec— P

— inaktywowana toksyna Clostridium tetani z
zachowanymi wlasciwosciami antygenowymi yaceio Q



PRIEBIEG KRITUSCH

FAA1

(zas trwania: 1-2 tygodnie

WCZESNE OBJAWY
(FAZA NIEZYTOMA)
» objawy przypomingjace
przeziebienie,
) lekka gorgczka,
szl (u dzieci jest staby, bad?
nie wystepuje),
» mozliwe epizody bezdechu.

"

g szczepienia

FAZA 2

(zas trwania: 1-6 tygodni
(moze trwac a2 do 10 tyodni)

POINE OBJAMY
APAVERO KL

Okres napadowego kaszlu
charakteryzuje si¢ przewlektym
kaszlem (do 48 dni).

U dzieci: Swist wdechowy,
przypominajacy pianie,
pocenie sie,
obrzek twarzy,
wyczerpujacy kaszel moze
skutkowac wymiotami,
omdlenia, ktére najczescie]
wystepujq u dzieci, rzadko u
dorostych

[DROWIENIE

wystepuje po 2-3 miesigcach
od rozpoczecia choroby,

w trakcie zdrowienia nasilenie i
(zas trwania kaszlu stopniowo
sie zmniejszaja,

Czeste jest uczucie zmeczena,
co moze wptywac na zdolnos
do pracy,

rzadkim powiklaniem ciezkich
napadow kaszlu jest bol
zamostkowy, ztamania zeber,
zaburzenia snu, nietrzymanie
moczy, przepuklina
pachwinowa i ziamania kodci U
056b Z 05teoporoza.

-
.Ob

%

i szczepienia

info

BLONICA



Szczepionki przeciwkrztuscowe

DTPw (diphtheria, tetanus, whole-cell pertussis)
— Introduced in 1940s and still used in many countries

DTPa/DTaP (diphtheria, tetanus, acellular pertussis) — e.g. Infanrix-hexa
— Introduced in 1980s
— Antigenic components of B. pertussis
— Reduced reactogenicity 12 but some swelling after fourth and fifth doses?®
— Consistent 85—-90% efficacy?
— Immunity persists for 5-10 years?

dTpa/dTap (diphtheria, tetanus, acellular pertussis) —e.g. Boostrix
— Introduced 2000
— Reduced antigen formulations

— Immunogenic and well tolerated in adolescents and adults?

1 Mattoo S, Cherry D. Clin Microbiol Rev 2005;18:326-82.2 Zhang L et al. Cochrane Database SystRev2011:1:
CD001478. 3 MarshallH et al. Pedijatrics 2006;118:1501-09.



Co mow1 WHO?

* Ochron¢ przeciwko krztuscowi w
okresie niemowlecym 1 wczesnym

Frequency of Side Effects with

Pertussis Vaccines dziecinstwie mozna 0siggna¢ w ramach
Event wP vaccine aP vaccine SZCZCpinl pOdSt&WOW}’Ch SZCZCpiOHkE}
Average Average acelularnq lub pelnokomérkowq
Fever < 38.3°C 44.5% 20.8%  Najlepsze  szczepionki  acelularne
Fever > 38.3°C 15.9% 3.7% wykazaly porownywalng  skuteczno$¢
Erythema 56.3% 31.4% ochrony do szczepionek
>2.0 cm 16.4% 3.3% pelnokomorkowych (>=85%)

swelling 38.5% 20.1% « Wszystkie zarejestrowane szczepionki
Drowsiness 62.0% 12.7% maja udowodniona, wysoka
Significant reduction in adverse reactions with aP Vaccines skutecznos¢ ] OChronng}
przeciwkrztuscowa U niemowlat |

matych

Acellular Pertussis Vaccines: Pertinent Issues. Ind Pediatr 2008; 45; 727-729

WER 28 January 2010, vol. 85, 40 (pp 385-400), WER 28 January 2005, vol. 80, 4 (pp 31-39)



Bezptatne szczepionki DTaP w
Polsce

Szczepionki przeciw krztuscowi z bezkomorkowym sktadnikiem

krztusca sg bezptatne jedynie w grupach ryzyka:

* wczesniakom, tj. dzieciom urodzonym przed ukonczeniem 37
tygodnia cigzy lub

e z masg urodzeniowg ponizej 2500 g,

* dzieciom z trwalymi przeciwwskazaniami do szczepienia przeciw

krztuscow1 szczepionkg DTP z pelnokomorkowym sktadnikiem
krztusca — wskazania neurologiczne (konieczne zaswiadczenie)



Szczepionki acelularne
przeciwkrztuscowe dostepne w Polsce

Hexacima DTaP-IPV-Hib-hep B PT, FHA
Infanrix Hexa DTaP-IPV-Hib-hep B PT, FHA, PRN
Pentaxim DTaP-IPV-Hib PT, FHA
Infanrix-IPV+Hib DTaP-IPV-Hib PT, FHA, PRN
Tetraxim DTaP-IPV PT, FHA
Infanrix DTPa DTaP PT, FHA, PRN
Tripacel DTaP PT, FHA, PRN

FIM2, FIM3



Utrzymywanie sie przeciwciat ochronnych przeciw krztuscowi:

po 5 latach po 10 latach po 15 latach po 20 latach

po naturalnym
przechorowaniu

PO szczepionce

catokomorkowej
PO SZCZEPIONCE ZHroha: B~ L
bezkomérkowej ZiEe 2 SN

Poniewaz odpornosc jest krotkotrwata, konieczne jest
stosowanie dawek przypominajgcych przeciw krztuscowi



Szczepionka przeciwko Odrze-Swince-
Rézyczce (MMR)

Zywa, atenuowana szczepionka
e S.C.:wwieku 12 - 15 miesiecy.
 Dawka przypominajgca — obecnie zalecana w 6 r.z.

Measles cases by first subnational level, 2016
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* DLACZEGO SZCZEPIENIE“PRZECIW SWINCE JEST

. LEPSZE, NIZ WYTWORZENIE ODPORNOSCI POPRZEZ
... . IACHOROWANIE?

Sy

s e
» 2

- N
K- S R
P = E.3 B ke . G

OBJAWY | POWIKEANIA SWINKI ~ MOZLIWE NOP PO SZCZEPIENIU
4% I

7% Zapalenie slinianek przyusznych

0 Obrzek i bolesnosc¢ slinianek
0 A) podzuchwowych iflub podjezykowych 4’7% Goraczka

) :
3 /0 Zapalenie gardta (chtopcy >12 lat) 1’6(%) Zawroty gtowy

—
S
o=

Zapalenia sutka (kobiety =12 lat) ?/ Nudnosci
y&/0
50/ Zapaleni . h
()] palenie opon moézgowyc 0
; A) Wymioty
4 /0 Zapalenie jajnika
0,% Kaszel
4% Zapalenie trzustki
Limfadenopatia
1) Zapalenie nerwu stuchowego, ktére 0,7%) P
2 /u moze prowadzi¢ do niedostuchu lub
trwatej gluchoty
115/ Katar
u .5% Poswinkowe zapalenie mozgu ’
Zapalenie miesnia sercowego 0,5% Zhpdiae slinlaneh prayitenych
: 0 Wysypka
0’4% Zapalenie nerek 0’4 0
Zapalenie jgdra i najgdrza najczesciej ; B
L2 jednostronne, w rzadkich przypadkach 0% Zapalenie spojowek
moze to skutkowac bezptodnoscig ?
*U 14-35% mwmﬂw PO OKRESIE DOJRZEWANIA 2RODLO: RUBIN S.A. MUMPS VACCINES. W: PLOTKIN'S WACCINES, RED. PLOTKIN S.A.,

| MLODYCH "Ezm ORENSTEINW.A., OFFITP.A., EDWARDS K.M. WYD. 7. 2017, STR. 663-688.



MIT: SZCZEPIENIA SA PRZYCZYNA AUTYZMU

DOWODY...

Badania kliniczne z grupami kontrolnymi, badania
obserwacyjne prowadzone na bazie medycyny opartej na
faktach (Evidence Based Medicine)

Ponad 15 lat badan z ponad milionem uczestnikéw
Wyniki badan opublikowane w renomowanych
czasopismach naukowych
Ostatnie duze badanie opublikowano w marcu 2019 r.
Eksperci duriscy prowadzili badania ponad 650 tys. dzieci
urodzonych w latach 1999-2010, w tym szczepionych
przeciw odrze, Swince i rézyczce (MMR).

...SA JEDNOZNACZNE:
choroby ze spektrum autyzmu wystepujg tak samo czesto
wsrod dzieci szczepionych jak wsréd dzieci niezaszczepionych
wiarygodne badania wykluczajg zwigzek przyczynowo-
skutkowy pomiedzy podaniem szczepionek i
wystgpieniem autyzmu

Wiecej informacji:
http://szczepienia.pzh.gov.pl/faq/gdzie-mozna-znalezc-dowody-na-
brak-zwiazku-przyczynowego-pomiedzy-autyzmeme-a-szczepieniami/




Basic Structure of Coronavirinae

Spike
Nucleocapsid |

* Single-stranded RNA viruses

* Genomes range from 25 to 32 kilobases

® The coronaviral genome encodes four major structural proteins
(all are required to produce a structurally complete viral particle)

o Spike (S) protein: binding
o Nucleocapsid (N) protein: RNA synthesis

Envelopeproten € Membrane (M) protein: organization/assembly

Membrane protein M o Envelope (E) protein: organization/assembly

/é @)@l Image by Belouzard, et al - https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3397359/, CC BY 3.0,
N https://commons.wikimedia.org/w/index.php?curid=2644769

Valid as of June 20, 202




Seven Corona Viruses

* Common HCoVs (lower pathogenicity):
— HCoV-229€E (alpha)
- HCoV-NL63 (alpha)
~ HCoV-0C43 (beta)
— HCoV-HKU1 (beta)

* Other HCoVs (higher pathogenicity):
~ SARS-CoV-1 (beta)

- MERS-CoV (beta) The illness COVID-19 is caused by SARS-CoV-2,
~ SARS-CoV-2 (beta) which is more like SARS-CoV than MERS-CoV



How some of the Covid-19 vaccines compare

Company

*
Al
Oxford Uni-
AstraZeneca

iE

Moderna

=

Pfizer-BioNTech

Gamaleya
(Sputnik V)

Sinovac
{CoronaVac)

S

Novavax

£1)

Janssen

Type

Viral vector
(genetically
modified virus)

RNA
(part of virus
genetic code)

RMNA

Viral vector

Inactivated
virus
(weakened
wirus)

Doses

C /8
o
“ /B
/0
* /8

Storage

2 to 8°C
(& months)

-25to -15°C
(7 months)

-80 to -60°C
(& months)

-18.5°C
(liquid form)
2to8°C
(dry form)

2to8°C

x2
Protein-based / 2 to 8°C

Viral vector

Source: UK government, Reuters

x1 /ﬁ

2to8°C
(3 months)

[B|BIC]




TRACKING SIDE EFFECTS

According to data collected by the CDC's v-safe smartphone app, a higher
percentage of people reported side effects after receiving the second dose of
the Pfizer-BioNTech vaccine than after receiving the first dose. Injection-site
pain was most common, whereas nausea and chills were not as commaon.

M Dose1 M Dose?
Injection-site pain
Fatigue

Headache

Muscle pain

Fever

Joint pain

Chills

MNausea

Swelling

Data as of 14 January, reported by almost
onature one million participants in the United States.



Pismiennictwo:

VACCINE FACT BOOK 2012

Vaccines, Lecture 20 Virology
W3310/4310 Spring 2012

slideshare.net
WWWw.Szczepienia.pzh@gov.pl

Schwartz’s Clinical Handbook of Pediatrics
www.cdc.gov

www.who.int

www.mp.pl
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