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Oswiadczenie w sprawie stosowanej polityki:
Ze wzgledu na stan przewlektej immunoniekompetencji, pacjenci z przewlekta chorobg nerek (PChN) sa
narazeni na wiele infekcji. Czgéci z nich mozna zapobiec dzigki szczepieniom. Zalecane szczepienia
dla pacjentow dializowanych i pacjentow z przewlekla choroba nerek (PChN) obejmuja: szczepienia
przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B, grypie, COVID-19 oraz w niektérych sytuacjach
szczepionke polisacharydowg przeciw pneumokokom (PPSV).
Cele polityki:
A. Zapewnienie wytycznych dotyczacych szczepienia pacjentow dializowanych i pacjentow z przewlekla

chorobg nerek (PChN).

B. Przekazanie odpowiedniej informacji na temat szczepien pacjentom.

a

Bezpieczne przygotowanie i podawanie szczepien.

D. Zapewnienie nieprzerwania tancucha chtodniczego lub odpowiedniej kriokonserwacji szczepionki
podczas przechowywania i dystrybucji.

E. Zmniejszenie ryzyka potencjalnych skutkow ubocznych szczepionek.

Definicje:

Lancuch chlodniczy: termin oznaczajacy utrzymanie warunkow niskiej temperatury, w ktorych nalezy

przechowywac niektore szczepionki, obejmuje zakres wartosci 2-8°C, do momentu podania.

Warunki kriokonserwacji: termin uzywany do opisania wymagan niektoérych szczepionek,

aby pozostawaty zamrozone, obejmuje zakres wartosci od -15 do -90°C, do momentu tuz przed uzyciem.

Utrzymanie lancucha chlodniczego i/ lub kriokonserwacji: zapewnienie transportu i przechowywania

szczepionek w zalecanym przez producenta zakresie wartosci temperatury, do momentu podania.

Polityka:

1.  Wszystkie leki muszg by¢ przygotowywane i podawane zgodnie z odpowiednig polityka i procedurs.

2. Szczepienia powinny by¢ zlecone przez lekarza.
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Dostawe szczepionek nalezy skoordynowac z lokalnymi placowkami stuzby zdrowia lub dostawcami
szczepionek przed zaplanowaniem szczepien:
a. Dostawa szczepionki powinna by¢ zaplanowana przed data rozpoczecia cyklu szczepien w
osrodku;
b. Nalezy zamowi¢ niezb¢dne, dodatkowe materiaty do wykonania szczepienia, przygotowac
liste pacjentow i inne szczegoly zgodnie z wymaganiami dostawcy szczepionki;
c. Upewnij si¢, ze szczepionka bedzie dostepna w osrodku przed rozpoczgciem szczepienia,
jest to szczegolnie wazne, jesli wymagane sa warunki kriokonserwacji.
4. Do sledzenia stanu zapasow nalezy uzywac rejestru szczepien:
a. Rodzaj/ producent;
b. Tlos¢ fiolek;
¢. Numery partii i termin waznosci;
d. Potwierdzenie, ze podczas transportu byt zachowany tancuch chtodniczy (przestrzegano
instrukcji producenta, sposobu pakowania i temperatury);
e. Integralnosc¢ (brak uszkodzen) fiolek/ opakowan.
5. Wszystkie szczepionki muszg by¢ przechowywane zgodnie z wytycznymi producenta i zasadami
utrzymania tancucha chtodniczego lub kriokonserwacji.
6. Osrodki powinny mie¢ awaryjny plan utrzymania bezpiecznego przechowywania szczepionek
na wypadek przerwy w dostawie pradu zgodnie z lokalnymi regulacjami.

7. We wszystkich osrodkach prowadzacych szczepienia musza by¢é dostepne zestawy
przeciwwstrzasowe, cztonkowie zespotu muszg zosta¢ przeszkoleni w zakresie postepowania w
przypadku wystapienia wstrzgsu anafilaktycznego.

8. Przed szczepieniem:
Nalezy uzyskac¢ histori¢ szczepien pacjenta (jesli to mozliwe);
b. Nalezy dostarczy¢ pacjentowi i oméwi¢ z nim materialy informacyjne dotyczace
planowanego, szczepienia zgodnie z lokalnymi wytycznymi* (*dla COVID19 w PL:

dostepne na stronie Ministerstwa Zdrowia: Materialy informacyjne dla szpitali i pacjentow

dotyczgce szczepien przeciwko COVID-19 - Szczepienie przeciwko COVID-19 - Portal

Gov.pl (www.gov.pl)

Nalezy zebra¢ wywiad z chorym w celu oceny przeciwwskazan do szczepienia;
d. Nalezy poinformowac pacjenta o potencjalnych skutkach niepozadanych (patrz ponizej);
e. Przed podaniem szczepionki nalezy uzyskac¢ zgode pacjenta.

5.  Wszystkie szczepionki nalezy podawac zgodnie z wytycznymi producenta.
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6. Sposoby podawania obejmuja:

Zapalenie watroby typu B: Domigsniowo w migsien naramienny

Grypa: Domigéniowo w migsien naramienny, srodskornie lub do
nosa (w zaleznosci od typu)

COVID-19: Domig$niowo w migsien naramienny

Pneumokoki: Domigs$niowo lub podskornie

7. Przy kazdej podanej dawce szczepionki w dokumentacji medycznej pacjenta nalezy odnotowac:

C.
d.

€.

f.
8. Odmowa

a. Numer partii szczepionki;
b.

Data waznosci szczepionki;

Miejsce podania szczepionki;

Data i godzina podania szczepionki;
Podana dawka;

Dane osoby podajacej szczepionke.

przyjecia szczepionki nalezy odnotowaé w dokumentacji medycznej pacjenta ina

odpowiednim formularzu zgody.

9.  Wypehione formularze zgody nalezy umiesci¢ w dokumentacji medycznej pacjenta.

Podawanie szczepionki u pacjentow dializowanych:

10. Aby zapobiec dodatkowym wizytom w osrodku zaleca si¢ szczepienie w dniu dializy.

11. W przypadkach, gdy pacjenci otrzymuja rowniez leczenie przeciwkrzepliwe, nalezy wzig¢ pod uwage

mozliwos$¢ krwawienia z miejsca iniekcji domig$niowe;j:

a.

C.

Nalezy rozwazy¢ zmniejszenie dawki heparyny drobnoczasteczkowej podczas zabiegu
dializy;

W przypadku stosowania heparyny niefrakcjonowanej nalezy skréci¢ czas infuzji leku o
20-30 min

Uzywac igly o rozmiarze 21G lub cienszej.

12. Jedli istnieja obawy co do potencjalnych reakcji, nalezy dostosowaé harmonogram dializ

i zorganizowaé poczekalni¢ tak, aby pacjenci mogli by¢ obserwowani przez 15 do 20 minut po

szczepieniu, przy jednoczesnym zachowaniu wszystkich wymaganych $rodkow dystansowania

spotecznego.

Szczepienie przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B:

13. Wszystkim pacjentom z PChN zaleca si¢ szczepienie przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu

B.
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

. Wyzsze dawki szczepionek lub zwiekszona liczba dawek sa zalecane dla 0s6b z PChN (eGFR <30 ml/

min/ 1.73m?).

Pacjenci powinni otrzyma¢ cztery dawki szczepionki przeciw WZW typu B jak najwcze$niej w
przebiegu PChN.

Dla pacjentéw poddawanych hemodializie: jesli dorosty pacjent rozpoczyna seri¢ szczepionek od
standardowej dawki przed rozpoczgciem hemodializy, nastgpnie przechodzi do zabiegu hemodializy
przed zakonczeniem serii, to zaleca si¢ zakonczenie serii z uzyciem wyzszej dawki.

Nie ma specjalnych zalecen dotyczacych wigkszych dawek u dzieci poddawanych hemodializie.
Jezeli dorostym lub dzieciom podawana jest mniejsza niz zalecana dawka szczepionki, dawke nalezy
powtorzyc.

Poziom przeciwcial (anty-HBs) nalezy sprawdzi¢ 1-2 miesigce po podaniu ostatniej dawki
szczepionki przeciw WZW B: Preferowany jest poziom przeciwciat powyzej 100 IU / ml.

Poziom pomigdzy 10-100 IU /ml zapewnig pewien poziom ochrony i lekarz powinien podja¢ decyze,
czy podac kolejna dawke szczepionki.

Poziom przeciwcial nalezy sprawdza¢ co roku i jesli spadnie ponizej 100 TU / ml, lekarz powinien

okresli¢, czy pacjentowi nalezy poda¢ dawke przypominajaca.

Szczepionka przeciw grypie:

22.

23.

24.
25.
26.

27.
28.

29.

Wszystkim osobom poddawanym dializie w wieku 6 miesiecy lub starszym zaleca si¢ coroczne
szczepienie przeciwko grypie przed rozpoczeciem sezonu grypowego, z wyjatkiem pacjentow z
przeciwwskazaniami do szczepienia.

Osoby z tego samego gospodarstwa domowego i pracownicy stuzby zdrowia rowniez powinni by¢
szczepieni corocznie, aby zmniejszy¢ ryzyko przenoszenia si¢ wirusa na pacjentow wysokiego ryzyka
PChN.

Odpowiedz immunologiczna rozwija si¢ po okoto 2 tygodniach od momentu szczepienia.

Placowki wykonujace szczepienia powinny je oferowa¢ natychmiast, gdy szczepionka jest dostepna.
Szczepienia nalezy proponowaé przez caly sezon grypowy (tj. dopoki wirusy grypy kraza
w spoleczenstwie).

Dorostym i dzieciom w wieku 9 lat i starszym nalezy poda¢ jedng dawke szczepionki.

W przypadku wigkszosci 0sob mozna zastosowac kazda zarejestrowang szczepionke przeciw grypie
sezonowe] — szczepionki sa w duzej mierze rownowazne pod wzgledem skutecznosci i dziatan
niepozadanych, jednak r6znig si¢ pod wzglgdem substancji pomocniczych uzytych podczas produkcji.
W przypadku pacjentéw ponizej 18 lat nalezy zapoznaé si¢ z wytycznymi producenta dotyczacymi

stosownosci szczepionki dla danego wieku.
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. Wigkszo$¢ szczepionek jest dostarczana w amputko-strzykawkach do iniekcji domigéniowych

(niektore moga by¢ podawane $rodskornie lub podawane w postaci aerozolu do nosa).
Nie ma potrzeby opdzniania szczepienia przeciw grypie u osob z lekkimi chorobami, u ktérych nie

wystepuje gorgczki ani dolegliwosci ogdlnoustrojowych.

Szczepionka przeciw COVID-19:

32.

33.

34.

35.
36.

37.

38.
39.
40.
41.

Jesli podanie szczepionki ma si¢ odby¢ w osrodku, dostawa szczepionek powinna by¢ skoordynowana
z lokalnymi organami stuzby zdrowia lub dostawcami szczepionek.
W przypadku wigkszosci 0sob mozna zastosowac kazdg zarejestrowang szczepionke — szczepionki sg
w duzej mierze rownowazne pod wzglgdem skutecznosci i dziatan niepozadanych, jednak roznig si¢
pod wzgledem substancji pomocniczych uzytych podczas produkcji.
Tam, gdzie istniejg wymagania dotyczace kriokonserwacji, nalezy przeprowadzi¢ szczepienie w
srodku tygodnia, umozliwiajac w ten sposob otrzymanie szczepionki dzien przed planowanym
szczepieniem 1 umozliwiajac jej zuzycie w ciggu 48 godzin.
Po szczepieniu odpowiedz immunologiczna rozwija si¢ po okoto 2 do 3 tygodniach.
Szczepienia nalezy podawacé w 1 lub 2 dawkach, w zaleznosci od zalecen producenta. Jesli wymagana
jest druga dawka szczepionki, nalezy ja poda¢ w zalecanym okresie, zwykle 3-12 tygodni po pierwszej
dawce.
Fiolki wielodawkowe nalezy otwiera¢ w odpowiednim czasie i tak zaplanowac szczepienia, aby zadna
dawka nie zostata zmarnowana.
W przypadku fiolek wielodawkowych nalezy stosowac aseptyczng technike bezdotykowa (ANTT).
Nalezy otwiera¢ tylko jedna fiolke szczepionki na raz.
Pobra¢ kazda dawke tylko z jednej fiolki:
Przechowywanie po pierwszym naktuciu fiolki ze szczepionka

a. Sprawdz dat¢ waznosci fiolki;

b. Zapisz date i godzing otwarcia fiolki;

c. Fiolki nalezy oznaczy¢ na etykiecie datg i godzing otwarcia.

42. Przechowywanie po pierwszym naktuciu fiolki ze szczepionka

a. Przed nakluciem potwierdz date waznosci fiolki;
b. Zapisz date i godzine pierwszego naktucia fiolki na jej etykiecie;

c. Popierwszym naktuciu fiolke nalezy oznaczy¢ nowa datg i godzing waznoSci.

43. Jesli po pobraniu wszystkich dawek w fiolce pozostata szczepionka:

a. Pozostalg szczepionke mozna uzy¢, o ile z tej fiolki mozna pobraé petng dawke;

b. Jeslinie jest to mozliwe, pozostalg szczepionke nalezy zutylizowac.
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Szczepionka polisacharydowa przeciw pneumokokom (PPSV):

44,

45.

46.

47.

48.

49.

Jesli status wczesniejszego szczepienia nie jest znany, pacjenta nalezy uzna¢ za kandydata na
szczepienie PPSV.

23-walentna polisacharydowa szczepionka przeciw pneumokokom (PPSV23) jest zalecana w
zapobieganiu inwazyjnej chorobie pneumokokowej (IPD) u wszystkich dorostych w wieku > 65 lat
oraz dorostych z grupy wysokiego ryzyka w wieku 19-64 lat.

Oproécz PPSV23, kwalifikujacym si¢ osobom dorostym nalezy poda¢ 13-walentng skoniugowana
szczepionke przeciw pneumokokom (PCV13).

Osoby, ktoére nie otrzymaty wczesniej PCV13 lub PPSV23, powinny najpierw otrzymac¢ dawke
PCV13, anastepnie dawke PPSV23 co najmniej 8 tygodni poznie;j.

Dawka przypominajgca PPSV23 jest zalecana 5 lat po pierwszej dawce PPSV23 dla os6b w wieku 19-
64 lata.

Ponadto osoby, ktore otrzymaly PPSV23 przed ukonczeniem 65 lat z jakiegokolwiek powodu,
powinny otrzymac kolejna dawka szczepionki w wieku 65 lat, lub pdzniej, jesli mingto co najmnigj 5

lat od ich poprzedniej dawki PPSV23.

Przeciwwskazania:

50.

51.

52.

53.

Nie podawaj szczepionki osobom, u ktorych potwierdzono reakcje anafilaktyczng na:

a. Poprzednig dawke szczepionki, Jub

b. Dowolny sktadnik szczepionki.
Stany alergiczne, takie jak wysypki, moga wystepowac czesciej niz potwierdzona anafilaksja i nie sg
przeciwwskazaniem do dalszych szczepien.

a. Doktadnahistoriazdarzenia czgsto pozwala narozroéznienie migdzy prawdziwa anafilaksja

a innymi zdarzeniami, ktore nie s3 spowodowane szczepionka lub nie zagrazajg zyciu;

b. W razie watpliwosci nalezy zasiegna¢ porady specjalisty.
W przypadku 0s6b z podejrzewang lub potwierdzong reakcja anafilaktyczng na jedna lub wigcej
substancji pomocniczych nalezy upewni¢ si¢, ze stosowana szczepionka nie zawiera substancji
pomocniczych, o ktorych wiadomo lub podejrzewa sig, ze wywotujareakcje anafilaktyczngu tej osoby
(na przyktad neomycyna lub inne aminoglikozydy).
Szczepionki mogg by¢ przeciwwskazane lub konieczne moze by¢ przetozenie terminu szczepienia,
jesli pacjent:

a. Otrzymalt jakiekolwiek szczepienia w ciggu ostatnich 14 dni;

b. Otrzymal terapi¢ przeciwciatami monoklonalnymi w ciggu ostatnich 90 dni

c. Ma mie¢ wykonany tuberkulinowy test skorny (TB-TST) w ciggu nast¢pnych 4 tygodni.
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54.Dla o0sob, ktore sa powaznie chore €z gorgczka lub ostrg infekcja), nalezy odtozy¢ szczepienie do

momentu catkowitego wyzdrowienia.

55. Pacjenci przyjmujacy dozylnie antybiotyki lub po niedawnym urazie nie powinni by¢ szczepieni.

56. Nalezy wzig¢ pod rozwage kwestie szczepienia, jesli pacjent:

a.
b.
C.

d.

jest w ciazy lub planuje zaj$¢ w ciaze;
karmi piersig;
ma obnizong odporno$¢ lub przyjmuje leki wptywajace na uktad odpornosciowy;

Ma zaburzenia krzepnigcia lub jest leczony antykoagulantem.

57. Przeciwwskazania i srodki ostroznosci:

Szczepionka

Przeciwwskazania i Srodki ostroznosci

Zapalenie watroby typu B | Uczulenie na drozdze lub ktorykolwiek sktadnik szczepionki; stwardnienie

rozsiane; nadwrazliwos¢ na lateks w przypadku stosowania amputko-
strzykawek Engerix

Grypa Uczulenie na jajka; ostra choroba przebiegajaca z goraczka; Zespot
Guillain-Barre

COVID-19 Nadwrazliwo$¢ na sama szczepionke lub ktorykolwiek z jej sktadnikow

PPSV Nadwrazliwo$¢ na ktorykolwiek sktadnik szczepionki; ostra choroba

przebiegajaca z gorgczka; powaznie uposledzona czynno$¢ uktadu
sercowo-naczyniowego lub ptuc, u ktorych reakcja ogoélnoustrojowa
moglaby stanowi¢ znaczne ryzyko

Audyt kontroli zakazen:

58. Nalezy upewni¢ sie, ze kazdego miesigca sporzadzany jest w okresie szczepien przeciwko grypie

raport audytu kontroli zakazen dokumentujacy:

C.

d.

Catkowita liczbg pacjentow w placowce;

Liczbe pacjentéw zaszczepionych w ciggu miesigca, niezaleznie od tego, czy szczepienie
byto wykonywane w placowce;

% zaszczepionych pacjentow;

% zaszczepionych cztonkoéw zespotu.

59. Kazdego miesigca nalezy odnotowaé¢ wszystkich pacjentow zaszczepionych polisacharydowa

szczepionka przeciw pneumokokom oraz odsetek zaszczepionych pacjentow.

60. W przypadku szczepien przeciw WZW B w kazdym miesigcu:

a.

b.
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Catkowita liczbg pacjentow w placowce;

Liczbe kwalifikujacych si¢ pacjentow, ktorzy otrzymali pelne szczepienie;
Liczba pacjentow, u ktorych szczepionka jest przeciwwskazana;

Liczba odmow szczepienia;

% pacjentow placowki z pelnymi szczepieniami;
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61.

62.

f. % pacjentow placowki obecnie przechodzacych cykl szczepien;

g. % pacjentow placowki, ktorzy nie rozpoczeli cyklu szczepien.
Kazda placowka powinna co tydzien rejestrowac liczbe pacjentéw zaszczepionych przeciwko
COVID-19 oraz, w stosownych przypadkach, liczbg 0sob, ktore otrzymaty kolejne szczepienie.
Odsetek zaszczepionych pacjentow powinien zostaé zweryfikowany podczas zebrania w ramach

kontroli jakosci.

Obowiazki:

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

Cztonkowie zespotu sg odpowiedzialni za przygotowanie, sprawdzanie i podanie lekow w sposob
bezpieczny.

Czlonkowie zespotu sa odpowiedzialni za przekazanie pacjentom odpowiednich informagji
dotyczacych konkretnego szczepienia.

Czlonkowie zespotu sg odpowiedzialni za monitorowanie pacjentow pod katem objawow i oznak
reakcji alergicznej na lek i podejmowanie odpowiednich dziatan w przypadku wystapienia takiej
reakcji.

Ordynator / Pielegniarka oddziatowa sa odpowiedzialni za wypetnianie raportéw audytu zakazen.
Ordynator osrodka/ Pielggniarka Oddzialowa s3 odpowiedzialni za zapewnienie prawidlowego
przechowywania lekow.

Ordynator osrodka/ Pielegniarka Oddzialowa sg odpowiedzialni za zapewnienie, aby wszyscy
Cztonkowie Zespotu — personel opieki pielegniarskiej i pracownicy paramedyczni — zapoznali si¢ z
zasadami niniejszej polityki oraz by rzeczona polityka zostata odpowiednio wprowadzona.
Obowigzkiem Ordynatora osrodka jest zapewnienie, by wszyscy cztonkowie zespolu medycznego

zapoznali si¢ z zasadami niniejszej polityki oraz by niniejsza polityka byta prawidlowo realizowana.

Edukacja:

70.

71.

72.

Szkolenie w zakresie postegpowania z lekami stanowi integralng cz¢$¢ szkolenia obowigzkowego
oraz programow wprowadzajacych dla wszystkich czlonkoéw zespolu sprawujgcego opieke nad
pacjentami.

Wszystkim cztonkom zespolu podajacym szczepionki, nalezy zapewni¢ specjalne szkolenie w zakresie
szczepien.

Zespot medyczny musi zostaé przeszkolony w zakresie postgpowania w przypadku wystapienia

wstrzgsu anafilaktycznego 1 by¢ regularnie edukowany.

Wymagana procedura:

e Karty informacyjne szczepien — druk producenta szczepionki.
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Davita.

e Sledzenie nadzoru — w PL Rejestr szczepier / Rejestr dostaw.

o Polityka 10 _11 Reakcja alergiczna na leki

o Polityka 10 13 Reakcja anfilaktyczna

e Raport Nadzoru kontroli zakazen 06 22 A

o Zarzgdzanie lekami — obowiqzki pielegniarek 09 22

e Niepozgdane reakcje na lek 09 21

Referencje (piSmiennictwo):

e Program szczepien przeciw COVID-19: Informacje dla lekarzy (Information for healthcare

practitioners), Public Health England, styczen 2021

e (06-15 Szczepienie przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B.

o Szczepienia przeciwko chorobom zakaznym - ,, Zielona Ksiega” (Immunisation against infectious

disease — 'The Green Book') Departament Zdrowia (PHE 2014 a

e Szczepienia - grypa sezonowa (Immunizations - seasonal influenza), National Institute for Health

and Care Excellence luty 2015

e Szczepienie pacjentow poddawanych dializie i pacjentow z PChN, CDC (Vaccinating Dialysis
Patients and Patients with CKD, CDC), grudzien 2012

Historia dokumentu:

Data Wersja Gléwne zmiany Utworzono/zweryfikowano

utworzenia/weryfikacji przez

25.11.2019 01.001 Pierwszy szkic dokumentu J Cowperthwaite

20.01.2021 01.002 Pierwszy szkic drugiej wersji J Cowperthwaite, P Das

25.01.2021 002 Dodano drugg wersje ,,Szczepienia przeciw COVID-19 i szczepienia podczas J Cowperthwaite, P Das
hemodializy”.

02.03.2021 002_pl0o01 Wersja 001 pl M.Serwanska — Swigetek,

E.Kaczmarek
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