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Historia artykutu: In Poland, around several thousand to several million cases of influenza and suspected
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influenza is still very low in all age groups. In the epidemic season 2015/2016, the level of
distribution of the seasonal influenza vaccines was 3.4% of the population. The influenza
vaccines available in Poland, are inactivated vaccines, which contain fragments of the

Stowa kluczowe: killed virus - of the split and subunit type - that are unable to multiply in the body and

e grypa sezonowa to cause a disease.

e profilaktyka This paper presents the current recommendations (2016-2017) on immunization and

e szczepienie vaccines against seasonal influenza, based on the recommendations of the Advisory

e wirus Committee on Immunization Practices and the American Academy of Pediatrics. The
annual influenza vaccination is the primary means of preventing influenza and its com-
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Wstep zej 6. miesigca zycia, u starszych dzieci i mlodziezy. AAP
podkresla, ze nalezy dotozy¢ wszelkich staran, aby zaszczepié:

W sezonie 2016-2017 Amerykanska Akademia Pediatrii (Ame- a) wszystkie dzieci powyzej 6. miesigca, w tym urodzone

rican Academy of Pediatrics; AAP) zaleca w czasie sezonu grypy przedwcze$nie, zgodnie z wiekiem chronologicznym, oraz

szczepienia przeciwko tej chorobie u wszystkich dzieci powy- dzieci starsze,

* Opracowano zgodnie z American Academy of Pediatrics na 2016/2017.
* Adres do korespondencji: Klinika Pediatrii CMKP, ul. Marymoncka 99/103, 01-813 Warszawa, Polska. Tel.: +48 22 864-11-67.
Adres email: tjackowska@cmkp.edu.pl.
http://dx.doi.org/10.1016/j.pepo.2016.10.007
0031-3939/© 2016 Polish Pediatric Society. Published by Elsevier Sp. z o.0. All rights reserved.


http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.pepo.2016.10.007&domain=pdf
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.pepo.2016.10.007&domain=pdf
http://dx.doi.org/10.1016/j.pepo.2016.10.007
mailto:tjackowska@cmkp.edu.pl
http://www.sciencedirect.com/science/journal/00313939
www.elsevier.com/locate/pepo
http://dx.doi.org/10.1016/j.pepo.2016.10.007

PEDIATRIA POLSKA 9I (2016) 606-613 607

b) wszystkie dzieci z chorobami, ktére zwiekszajg ryzyko
powiklan grypy (np. dzieci z przewleklymi chorobami,
takimi jak astma, cukrzyca, choroby serca, dzieci leczone
immunosupresyjnie oraz z chorobami neurologicznymi
i zaburzeniami neurorozwojowymi),

c) osoby pozostajgce w kontakcie domowym, jak i poza
domem, z dzie¢mi z grup wysokiego ryzyka zachorowa-
nia na grype,

d) osoby pozostajgce w stycznosci z dzie¢mi ponizej 5. roku
zycia, a zwlaszcza ponizej 6. miesigca zycia,

e) wszystkich pracownikéw stuzby zdrowia,

f) personel instytucji, ktéry opiekuje sie dziec¢mi,

g) wszystkie kobiety, ktére sg w cigzy lub planujg cigze,

h) wszystkie kobiety, ktére sg w okresie poporodowym,

i) wszystkie kobiety, ktére karmia piersiag podczas sezonu
grypy-

W sezonie grypy 2016-2017 szczeg6lnie zwraca sie uwage
na szczepienie dzieci i mlodziezy oraz wszystkich oséb
majacych stycznoé¢ z dzie¢mi ponizej 5. roku zycia, a zwlasz-
cza ponizej 6. miesigca zZycia oraz dzieci z grup wysokiego
ryzyka zachorowania na grype.

U dzieci ponizej 2. roku zycia wystepuje zwiekszone
ryzyko hospitalizacji i powiklan z powodu grypy. Z kolei
dzieci w wieku szkolnym majg znacznie wiekszg szanse na
konieczno$¢ wizyt lekarskich zwigzanych z grypa w poréw-
naniu ze zdrowymi dorostymi.

Niezwykle wazne w czasie sezonu grypowego sg zacho-
wania majgce na celu zmniejszenie transmisji wirusa grypy
poprzez higiene rgk, odpowiednie postepowanie w czasie
choréb uktadu oddechowego, w tym podczas kaszlu. U dzieci
szczepionych przeciwko grypie, uczeszczajacych do zlobka,
przedszkola lub szkoly, wykazano zmniejszenie obcigzenia
systemu opieki zdrowotnej zwigzanego z zachorowaniem na
grype czy transmisje wirusa grypy na inne osoby, w tym
osoby doroste.

W Polsce w sezonie 2015-2016 zarejestrowano 4 069 654
przypadkéw grypy, 16 156 hospitalizacji i 140 zgonéw,
w tym 5 zgondéw u dzieci do 14. roku zycia. Najwiecej
zachorowan bylo w lutym i marcu 2016 roku. Wiekszos¢
krazacych szczepdéw grypy wchodzita w sktad szczepionki
stosowanej w tym sezonie. Ocenia sie, ze 80% do 85%
zgonéw dzieci wystepuje u nieszczepionych dzieci. W Sta-
nach Zjednoczonych w ciggu ostatnich 10 sezonéw grypy
koszty hospitalizacji dzieci z powodu grypy znacznie prze-
kroczyty naktady finansowe przeznaczone na leczenie dzieci
ponizej 5. roku zycia.

Wedlug Centrum Kontroli i Zapobiegania Chorobom
(Centers for Disease Control and Prevention; CDC), wyzsze
ryzyko zdarzen niepozadanych wystepowalo u dzieci bez
wysokiego ryzyka powiklan. Zgony wystapily u 59,7% dzieci
dotychczas zdrowych. U okoto 50% dzieci hospitalizowanych
z powodu grypy nie wystgpowaly zadne obcigzenia
medyczne. Tylko u 21% stwierdzano inne choroby, w tym
astme i choroby uktadu oddechowego.

W sezonie 2015-2016 skuteczno$¢ szczepionki przeciw
grypie A (HIN1)pdmoO9 wynosita 65% (95% CIL: 49% do 76%).
W calej populacji dzieci i mlodziezy, a zwlaszcza z za-
burzeniami medycznymi, ryzyko powiklan grypy jest pod-
wyzszone. Ze wzgledu na nieprzewidywalny przebieg grypy
w kazdym sezonie szczepienia powinny byé zalecane

i stosowane. Szczepienia skutecznie zmniejszajg liczbe wizyt
ambulatoryjnych. Szczepienie w kazdym sezonie wszystkich
dzieci powyzej 6 miesiecy jest nadal najlepsza strategia
zapobiegania grypie.

Szczepionki przeciwko grypie w sezonie 2016-2017
zawierajg szczepy':

e A/California/7/2009 (H1IN1)pdmO9 - podobny szczep,
(A/California/7/2009, NYMC X-179A) - 15 mikrograméw
HA?

e A/Hong Kong/4801/2014 (H3N2) - podobny szczep (nowy
szczep),

A/Hong Kong/4801/2014, NYMC X-2638) - 15 mikrograméw
HA

e B/Brisbane/60/2008 — podobny szczep (B/Victoria) (nowy
szczep)

B/Brisbane/60/2008, typ dziki) - 15 mikrograméw HA
Szczepionka czterowalentna (niedostepna w Polsce) zawie-
ra dodatkowo:

e (B/Phuket/3073/2013) — podobny szczep (B/Yamagata).

Szczepionki przeciwko grypie zawierajace jedng linie
wirusa B (tréjwalentna) nie dajg ochrony krzyzowej przeciw-
ko innym liniom wirusa B, ale wywotujg ograniczona odpor-
no$¢. Dlatego czterowalentna szczepionka przeciw grypie,
zawierajgca dwie linie wirusa B, daje lepszg ochrone. Jednak
nadal zbyt mato jest dowoddéw, ze szczepionki czterowa-
lentne sg bardziej skuteczne. Dostepne w Polsce szczepionki
przeciwko grypie w sezonie 2016-2017 przedstawiono

w tabeli I.

Dawkowanie

Dawke szczepionki przeciwko grypie stosuje sie w za-
leznosci od wieku dziecka (Tab. II). Dzieci w wieku od
6. miesigca do ukonczenia 35. miesigca zycia otrzymujg
1 dawke 0,25ml. Dzieciom w wieku od 36 miesiecy
i starszym podaje sie 1 dawke 0,5 ml. Szczepionke podaje
sie domie$niowo w przednio-boczng cze$é uda niemowle-
tom i malym dzieciom, a w miesien naramienny dzieciom
starszym 1 osobom dorostym. Dzieciom ponizej 9. roku
zycia, ktére uprzednio nie byly szczepione przeciwko grypie,
nalezy poda¢ drugg dawke po uplywie przynajmniej
4 tygodni. Dzieciom od 9. roku zycia i osobom starszym
wystarczy podanie jednej dawki szczepionki. Szczepionke
podaje sie gleboko domie$niowo lub gleboko podskérnie.
Szczepionki przeciwko grypie mozna podawaé na tej samej
wizycie ze wszystkimi innymi rutynowo stosowanymi
szczepionkami.

Szczepionki przechowuje sie¢ w temperaturze 2°C do 8°C.
Szczepionka o objetosci dawki 0,5 ml nie moze byé podzie-
lona na 2 oddzielne po 0,25 ml ze wzgledéw bezpieczenstwa,
z powodu braku sterylnosci. Nie powinno sie¢ stosowaé
szczepionek zamrozonych.

Za corocznym stosowaniem szczepien przeciwko grypie
przemawia fakt, ze od 2009 roku obserwuje sie ciggla
cyrkulacje wiruséw HIN1pdmO09 jako dominujgcych dla

! namnozone w zarodkach kurzych, pochodzacych ze zdrowych
stad
2 HA - hemaglutynina
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