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Streszczenie:

Narasta liczba dzieci z wadami uk?adu kr??enia wymagaj ?cych pe?nej opieki medycznej, stwarza ?cej
szans? prawid?owego rozwoju. Immunizacja dzieci z wrodzonymi wadami uk?adu kr??eniajest jednym z
aspektdw szeroko poj?te) opieki medycznej. Stwierdzenie wady serca nie stanowi samo w sobie
przeciwwskazania do przeprowadzania szczepie? ochronnych, kryterium wyklucza ?cym s? sta?e
przeciwwskazania do szczepie?. Profilaktyk? choréb zaka?ych mo?na prowadzi? poprzez sztuczne
uodpornienie bierne i czynne. Uodpornienie bierne stosuje si? przy nieskuteczno?ci szczepionki lub gdy
nie przeprowadzono szczepie? a pacjent jest nara?ony na zaka?enia. Profilaktyka czynna polega na
wytworzeniu mechanizméw odporno?ci poprzez podanie mikroorganizmu lub zmodyfikowanego
produktu. U dzieci z wrodzonymi wadami serca, poza realizacj? obowi?zkowego programu szczepie?,
zaleca si? szczepienia przeciwko pneumokokom oraz grypie. U dzieci w stabilnym stanie
hemodynamicznym, bez przeciwwskaza? do szczepie?, wcze?niejszych niepo??danych odczynow
poszczepiennych, bez zaburze? ze strony o?rodkowego uk?adu nerwowego i niedoboréw odporno?ci,
program szczepie? mo?e by? realizowany w ramach podstawowej opieki zdrowotnej. W razie
niespe?nienia powy?szych kryteridw, trudno?ci w realizacji szczepie? lub opd?nie? wzgl?dem

obowi ?zuj ?cego programu, dziecko nale?y kierowa? do konsultacyjnej poradni szczepie? dladzieci z grup
wysokiego ryzyka.

Abstract:

The number of children with congenital heart diseases, who require complex medical care to achieve
normal physical development, has increased recently. Immunization of children with congenital heart
diseasesisa part of general medical care. The diagnosis of congenital heart disease it self isnot a
contraindication for vaccination. Clinical conditions that exclude fromvaccination schedule have to fulfill
the criterion of the absolute contraindication. Prevention of infectious diseases is based on either passive
or active immunization. Passive immunizationis rational when vaccine is not efficient or when the patient
may be exposed to infection without having sufficient vaccinations given. The aim of an active
immunizationis to initiate immunological response. Children with congenital heart diseases should, apart
fromthe obligatory immunization schedule, undergo aso pneumococcal and influenza vaccinations.
Immunization schedule can be conducted by general practitionersif only the child remained in stable
hemodynamic, neurological and immune condition and there were no contraindications for vaccinations or
past adverse events. In case of any diagnostic difficulties that might cause vaccination delay the child
should be referred to specialized out-patient clinic.



