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Apel Prezydium NRL dot. szczepien medykow przeciwko
COVID-19 oraz rekomendacje eksperta NRL dr.
Grzesiowskiego

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej wystosowato apel do Ministra Zdrowia o wypracowanie
zaleceh dot. drugiej dawki przypominajgcej szczepienia przeciwko COVID-19 dla medykédw.
Prezydium postuluje objecie oséb powyzej 50. roku zycia z tej grupy zawodowej drugg dawka
przypominajgca oraz bez wzgledu na wiek - jesli pracuja bezposrednio z pacjentami, ktérzy nie
moga przyjaé szczepienia lub naleza do uznanych grup ryzyka ciezkiego przebiegu i zgonu w
przebiegu COVID-19. Ponizej publikujemy réwniez rekomendacje eksperta NRL ds. zagrozen
epidemicznych dr. Pawta Grzesiowskiego.

APEL Nr 1/22/P-IX
PREZYDIUM NACZELNE)] RADY LEKARSKIE)
z dnia 29 lipca 2022 r.
w sprawie szczepien personelu medycznego przeciwko COVID-19 druga dawka
przypominajaca
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej dostrzegajac fakt, ze personel medyczny nie zostat objety
aktualnymi zaleceniami co do podawania drugiej dawki przypominajacej szczepienia przeciwko
COVID-19, apeluje do Ministra Zdrowia o pilne wypracowanie zalecen dla tej grupy zawodowej.
Pracownicy ochrony zdrowia stanowig szczegdlng grupe, ktéra jest narazona na wieksze ryzyko
ciezkich zakazeh ze wzgledu na duzg ekspozycje podczas opieki nad pacjentami, jak réwniez
mogaca przyczynié sie do transmisji wirusa w placéwkach leczniczych, w przypadku zachorowania.
Z tego wzgledu postulujemy, aby pracownicy ochrony zdrowia zostali objeci szczepieniami druga
dawka przypominajgcg od 50 roku zycia oraz bez wzgledu na wiek, jesli pracuja bezposrednio z
pacjentami, ktérzy nie moga przyja¢ szczepienia lub nalezg do uznanych grup ryzyka ciezkiego
przebiegu i zgonu w przebiegu COVID-19. Warunkiem powinien by¢ co najmniej 4-miesieczny
odstep od pierwszej dawki przypominajace;j.
Wydaje sie, ze nie jest wskazane w obecnej sytuacji epidemicznej odktadanie decyzji o szczepieniu
na jesien, kiedy zapowiadane jest wprowadzenie na rynek szczepionek ze zmodyfikowanym
sktadem, uwzgledniajgcym aktualnie krazacy wariant Omicron. Przyjecie teraz drugiej dawki
przypominajacej nie bedzie stanowito przeciwwskazania do uzupetniajgcej dawki nowej
szczepionki, jesli bedzie dostepna jesienia.

Aktualne rekomendacje - dr Pawelt Grzesiowski, ekspert NRL ds. zagrozen
epidemicznych:

W zwigzku z rozwojem kolejnej fali pandemicznej, ktéra rozpoczeta sie w Polsce pod koniec
czerwca 2022 r., wywotanej przez podtyp BA.5 wariantu Omicron koronawirusa, gwattownie
wzrasta liczba zachorowah w kazdym wieku, jak réwniez zwieksza sie liczba pacjentéw
hospitalizowanych z powodu powiktan COVID-19. Zwiekszona zachorowalnos¢ stwarza dodatkowe
ryzyko dla personelu medycznego, ze wzgledu na czeste ekspozycje zwigzane z opieka nad
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chorymi. Zagraza to zmniejszeniem wydolnosci systemu ochrony zdrowia ze wzgledu na rosnaca
absencje chorobowa.

Personel medyczny w znaczacej wiekszosci jest zaszczepiony przeciw koronawirusowi, jednak w
wielu przypadkach od ostatniej, trzeciej dawki, uptyneto ponad 6-8 miesiecy. Obecna fala jest
zwigzana z pojawieniem sie nowego wariantu wirusa, ktéry czesciowo ucieka odpornosci
wytworzonej w wyniku szczepieh lub przechorowania, co naktada sie na okres naturalnego spadku
poziomu przeciwciat poszczepiennych. Jak wykazujg badania, podanie drugiej dawki
przypominajgcej przy uzyciu obecnie zarejestrowanych preparatéw, wykazuje wysokg, 70-80%
ochrone przeciw ciezkim postaciom COVID, hospitalizacjom i zgonom, ponadto, jak wykazujg
wczesniejsze badania, osoby zaszczepione krécej i w mniejszej skali emitujg wirusa do otoczenia.
Biorgc pod uwage powyzsze czynniki tj. wystgpienie nowego wariantu wirusa, duza liczbe zakazen,
obnizajacg sie odpornos$¢ poszczepienng, a takze ochrone pacjentéw i personelu przed
zakazeniami, uzasadnione jest rozszerzenie szczepiefi drugg dawka przypominajacg na caty
personel medyczny oraz inne grupy zawodowe zaangazowane w opieke nad pacjentami z grup
ryzyka np., pracownicy niemedyczni ZOL, DPS itp. rekomendujemy podanie drugiej dawki
przypominajacej wszystkim w/w grupom zawodowym bez wzgledu na wiek, w pierwszej kolejnosci
osobom, ktére pracuja bezposrednio z pacjentami, ktérzy nie moga przyja¢ szczepienia lub naleza
do grup ryzyka ciezkiego przebiegu i zgonu w przebiegu COVID-19. Takze w pierwszej kolejnosci,
druga dawke przypominajaca powinny przyja¢ osoby powyzej 50 roku zycia oraz te, ktére ostatnie
szczepienie otrzymaty ponad 6 miesiecy temu.

Powyzsze rekomendacje s zgodne z komunikatem nr 26 Min. Zdrowia z dnia 21.07.2022, ktéry
zaleca w celu zapewnienia dodatkowej ochrony pacjentom w stanie immunosupresji, szczepienie
przeciw COVID-19 nalezy rekomendowac osobom z ich bliskiego otoczenia (strategia kokonowa).
Personel medyczny powinien potraktowad szczepienie druga dawka przypominajacg priorytetowo,
majac na uwadze bezpieczehstwo wiasne i pacjentéw. Nie jest wskazane w obecnej sytuacji
epidemicznej odktadanie decyzji o szczepieniu na jesien, kiedy zapowiadane jest wprowadzenie na
rynek szczepionek ze zmodyfikowanym sktadem. Przyjecie obecnie drugiej dawki przypominajacej
nie bedzie stanowito przeciwwskazania do uzupetniajgcej dawki nowej szczepionki, jesli bedzie
dostepna jesienia.

W drugim szczepieniu przypominajacym mozna wykorzysta¢ zaréwno szczepionki mRNA, te same,
ktére byly uzyte jako pierwsza dawka przypominajgca, jak réwniez zmieni¢ preparat, zgodnie z
wczesniejszymi badaniami, ktére wykazaty, ze schematy mieszane majg korzystny wptyw na
odpowiedZ immunologiczna.

W przypadku przebycia COVID-19 w ostatnich miesigcach, odstep miedzy szczepieniem a
wyzdrowieniem ustalany powinien by¢ indywidualnie wediug zasady: po zakazeniu o lekkim
przebiegu - odstep 4 tygodnie, po $rednio ciezkim przebiegu - 6-8 tygodni, po ciezkim przebiegu -
3 miesiace.

Ze wzgledu na dostepnos¢ szczepionek przeciw grypie na sezon 2022/2023 przypominamy, ze
mozliwe jest jednoczasowe przyjecie szczepionki przeciw grypie i COVID-19, pod warunkiem
wstrzykniecia w oddzielne miejsca.






