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Streszczenie:

Zaka?enia pneumokokowe s? jednym z g?ównych problemów zdrowotnych ludno?ci wszystkich 
kontynentów. Choroby z nimi zwi?zane ? przede wszystkim
zapalenia p?uc, które wyst?puj? znacznie cz??ciej ni? inwazyjna choroba pneumokokowa (IChP) ? s? 
przyczyn? zgonu ok. 1,6 mln ludzi rocznie,
w tym ok. 0,5 mln dzieci poni?ej 5. roku ?ycia. Ochron? przed IChP zapewniaj? dzieciom do 2. r.?. dwie 
skoniugowane szczepionki ? PCV10 i PCV13 – które
zapewniaj? odporno?? na odpowiednio 48,7 i 74,4% serotypów wywo?uj?cych IChP do 2. r.?. w Polsce. 
Jednak do ochrony przed pneumokokowym zapaleniem
p?uc, zapaleniem zatok czy nawracaj?cym ostrym zapaleniem ucha ?rodkowego (OZU?) niezb?dna jest 
odporno?? ?luzówkowa. Szczepionka PCV13
zapewnia ochron? b?on ?luzowych przede wszystkim poprzez redukcj? nosicielstwa pneumokoków ? w 
ten sposób hamuje rozprzestrzenianie si? zaka?enia
na ca?? populacj?, dzi?ki czemu, w wyniku wytworzenia odporno?ci zbiorowiskowej, nast?puje spadek 
zachorowa? na inwazyjne i nieinwazyjne zaka?enia
pneumokokowe we wszystkich grupach wiekowych. Wprowadzenie w niektórych krajach powszechnego 
szczepienia szczepionk? PCV10 przyczyni?o
si? do wzrostu zaka?e? antybiotykoopornym serotypem 19A w populacji powy?ej 2. r.?. z powodu braku 
tego serotypu w sk?adzie szczepionki.
Pediatryczny Zespó? Ekspertów ds. Programu Szczepie? Ochronnych przy Ministrze Zdrowia 
rekomenduje szczepionk? PCV13 do realizacji obowi?zkowych
szczepie? ochronnych u dzieci do 2. r.?. ze wzgl?du na najszersze pokrycie serotypów, jakie zapewnia, 
oraz korzy?ci zdrowotne dla ca?ej nieszczepionej
populacji.

Abstract:

Pneumococcal infections are dominant health problem of the populations of all continents. Around the 
world diseases associated with
a pneumococcal infections are the cause of death of approximately 1.6 million people a year, including 
approximately half a million children
under 5 years of age. The cause of these deaths is mainly pneumonia, rather that the much less common 
invasive pneumococcal disease
(IPD). Children up to 2 years of age could be protected against IPD with two conjugate vaccines. PCV10 
and PCV13 vaccines cover respectively
48.7% and 74.4% of all IPD cases up to 2 years of age (www.koroun.edu.pl). However, for the protection 
against pneumococcal pneumonia,
sinusitis and recurrent acute otitis media (AOM) mucosal immunity is required. PCV13 vaccine provides 
protection of the mucous membranes,



in particular by reducing pneumococcal carriage, thereby inhibiting the spread of infection to the entire 
population. This results in a decrease
in the incidence of invasive and non-invasive pneumococcal infections in all age groups – vaccination 
produces herd immunity. On the other
hand, introduction of universal vaccination with the PCV10 vaccine, which has a limited ability to reduce 
the carriage, is the cause of increased
infections with antibiotic-resistant 19A serotype in the population of patients over 2 years old, observed in 
countries where PCV10 is administered.
The Paediatric Group of Experts on the Protective Vaccinations Programme by the Minister for Health 
recommends that the PCV13 vaccine be included
in the mandatory vaccinations programme in children up to 2 years of age, considering the widest range of 
protection that it provides as well as the
health benefits for the whole unvaccinated population.


