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  Czytaj całość na www.opieka.farm🌐

Nowy ryczałt za lek 
recepturowy
Od 1 stycznia 2021 r. zmianie uległo minimalne wynagrodzenie 
za pracę z 2600 zł na 2800 zł brutto. 

Odpłatność ryczałtowa wynosi 0,5% wysokości minimalnego wy-
nagrodzenia za pracę. W związku z tym nowa odpłatność ryczał-
towa za lek recepturowy wynosi obecnie 14 zł (2800 zł x 0,5% = 
14 zł).[1]

Szczepienie przeciw 
rotawirusom obowiązkowe od 
2021
mgr farm. Anna Świder
Dziennikarz medyczny portalu opieka.farm

Od 1 stycznia 2021 r. do Programu Szczepień Ochronnych zosta-
ły włączone obowiązkowe szczepienia ochronne przeciw rota-
wirusom. Szczepionka ta jest przeznaczona wyłącznie dla  nie-
mowląt.

O tym, co zakłada projekt rozporządzenia pisaliśmy już jakiś czas 
temu. 

Rotawirusy to częsta przyczyna ostrego nieżytu żołądkowo-jeli-
towego u dzieci oraz najczęstsza przyczyna  ostrych biegunek 
zakaźnych u dzieci poniżej 5 r.ż. Główne objawy zakażenia ro-
tawirusami to:

	— biegunki, 

	— wymioty,

	— gorączka do 40°C, 

	— utrata łaknienia, 

	— odwodnienie.

Ministerstwo Zdrowia poinformowało o wprowadzeniu  obo-
wiązkowych i bezpłatnych szczepień przeciw rotawirusom dla 
dzieci, które ukończyły 6 tydzień życia. Dzieci urodzone przed 
2021 r. nie mają obowiązku przystąpienia do szczepienia, jednak 
jest ono zalecane. Szczepienie w takim przypadku nie jest bez-
płatne, a koszt ponoszą rodzice.

Szczepienia dla wszystkich dzieci będą realizowane tą samą 
szczepionką – RotaTeq.

RotaTeq to szczepionka zawierająca 5 różnych szczepów żywych, 
osłabionych rotawirusów. Szczepionka nie chroni przed infekcją 
rotawirusami, jednak ma za zadanie ochraniać przed wystąpie-
niem zapalenia żołądka i jelit wywołanego przez rotawirusy. Za-
palenie żołądkowo-jelitowe może prowadzić do ciężkich biegu-
nek wymagających hospitalizacji.

Szczepionka jest podawana  doustnie  w postaci roztworu 
w schemacie 3 dawek. Pierwsza dawka powinna zostać podana 
dziecku po ukończeniu 6 tyg. życia. Kolejne dawki są podawane 

jeszcze przed ukończeniem 22 tyg. życia, jednak w odstępie nie 
krótszym niż 4 tyg. 

Szczepionka jest przeciwwskazana w przypadku:

	— nadwrażliwości na substancje czynną lub pomocniczą, 

	— występującego w przeszłości wgłobienia jelita, 

	— wrodzonych wad przewodu pokarmowego, które mogłyby 
prowadzić do powstania wgłobienia jelita, 

	— niedoboru odporności.

Szczepienie powinno się również przełożyć w przypadku ostrej 
infekcji z wysoką gorączką.[1][2][3]

Źródła
1.	 Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego: Szczepionka przeciw 

rotawirusom. 2.01.2021 
2.	 MZ: Komunikat w sprawie realizacji szczepień przeciwko rotawirusom w ramach 

obowiązkowego Programu Szczepień Ochronnych na rok 2021. 31.12.2020 
3.	 Rotateq: ChPL. Dostęp: 6.01.2021 

Szczepionka przeciw COVID-19 
Moderny zatwierdzona przez 
EMA
mgr farm. Michał Dąbrowski
Absolwent Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we 
Wrocławiu. Dziennikarz medyczny na portalu opieka.farm.

Szczepionka przeciw COVID-19 Moderny zatwierdzona przez 
EMA do stosowania u osób powyżej 18. roku życia.

Europejska Agencja Leków  zatwierdziła 6 stycznia  szczepionkę 
przeciw COVID-19 firmy Moderna do stosowania u osób powyżej 
18 roku życia. Jest to druga szczepionka przeciw COVID-19, któ-
ra uzyskuje rekomendację EMA i odbywa się to w trybie warun-
kowego pozwolenia na dopuszczenie do obrotu,  podobnie jak 
w przypadku szczepionki Comirnaty Pfizera. Szczepionka zareje-
strowana będzie pod nazwą „COVID-19 Vaccine Moderna”.

Badania kliniczne z udziałem 30 000 osób wykazały skuteczność 
szczepionki Moderna na poziomie  94,1%.  U osób z ryzykiem 
ciężkiego przebiegu COVID-19 (z chorobami współistniejący-
mi) skuteczność wyniosła 90,9%. Szczepionka Moderny, tak jak 
Pfizera, jest szczepionką  mRNA  podawaną w dwóch dawkach 
w mięsień naramienny z taką różnicą, że druga dawka podawana 
jest w odstępie 28 dni.

Działania niepożądane związane z tą szczepionką były zwykle ła-
godne lub umiarkowane i ustępowały w ciągu kilku dni po szcze-
pieniu. Najczęstszymi działaniami niepożądanymi są:

	— ból i obrzęk w miejscu wstrzyknięcia,

	— zmęczenie,

	— dreszcze,

	— gorączka,

AK TUALNOŚCI
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	— obrzęk lub tkliwość węzłów chłonnych pod pachą,

	— ból głowy,

	— ból mięśni i stawów,

	— nudności czy wymioty.

Bezpieczeństwo i skuteczność szczepionki będą nadal monitoro-
wane w miarę jej stosowania w całej UE, w ramach unijnego sys-
temu nadzoru nad bezpieczeństwem farmakoterapii oraz dodat-
kowych badań prowadzonych przez firmę i władze europejskie.

Szczegółowe raporty odnośnie oceny szczepionki Moderna 
przez EMA oraz wyniki badań klinicznych zostaną opublikowane 
na stronie EMA w najbliższych dniach.[1]

Źródła
1.	 ema.europa.eu EMA recommends COVID-19 Vaccine Moderna for authorisation in the 

EU 06.01.2021. 

REKLAMA
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Epidemia nie odpuszcza. Codziennie o 10:30 wypatrujemy „liczby 
dnia”, która - wyrażana pięciocyfrowo - przeraża nie mniej niż in-
formacja o kolejnych zgonach wywołanych przez koronawirusa. 
Te poranne komunikaty, które wzbudzają wiele emocji, są jednak 
tylko wierzchołkiem góry lodowej, której prawdziwy rozmiar 
ukryty jest tuż pod powierzchnią. 

Sytuacja jest dramatyczna. Raz po raz słyszy się o zamkniętych 
oddziałach szpitalnych, przychodnie podstawowej opieki zdro-
wotnej całkowicie zmieniły pracę na tryb zdalny a wiele plano-
wanych badań i zabiegów zostało odroczonych w czasie. Ostatni 
raport GUS o liczbie zgonów w Polsce pokazał, że system opieki 
zdrowotnej przestał „dawać radę”. Niezwykle smutny jest fakt, że 
wraz z wybuchem drugiej fali epidemii, krzywa na wykresie obra-
zująca liczbę wydawanych aktów zgonu również eksplodowała. 
O dziwo nie zapobiegła temu nawet szumna zamiana stadionu 
narodowego w szpital. 

Mam wrażenie, że Polacy powoli zaczynają przypominać sobie 
o farmaceutach. Obecnie apteka rzeczywiście staje się pierw-
szym miejscem, do którego trafia pacjent poszukujący porady. 
Nawet jeśli chory zdoła skontaktować się z lekarzem, to nie da się 
ukryć, że zaraz po odłożeniu słuchawki zapomina połowę infor-
macji, które usłyszał podczas telewizyty. Niestety, nawet znawca 
numerologii nie zdoła odtworzyć kompletnych zaleceń lekar-
skich z przesłanych SMSem czterech cyferek. W tym momencie 
bohaterem okazuje się aptekarz, którego nie tylko można zapy-
tać, co przepisał lekarz, ale też dopytać o sposób dawkowania czy 
oczekiwany efekt terapeutyczny.

Praca farmaceuty niewątpliwie uległa zmianie i podejrzewam, że 
to dopiero początek ewolucji. Z funkcji, która miała charakter wy-
łącznie wydawczy, wchodzimy w rolę doradcy i konsultanta real-
nie wspierającego pacjenta w procesie leczenia. Potwierdzeniem 
może być aż 420 tysięcy recept, jakie wystawili polscy farmaceuci 
w ciągu zaledwie pół roku trwania epidemii. Ta liczba jest obra-
zem przynajmniej 420 tysięcy pacjentów, którzy zaufali apteka-
rzowi i powierzyli swoje zdrowie w jego ręce. Takiego zaufania 
pacjentów nie można stracić! 

Dlatego dziś, jak nigdy wcześniej, musimy pogłębiać, odświeżać 
i stale uaktualniać swoją wiedzę. Rozszerzanie uprawnień na nic 
się zda, jeśli nie będzie szła za tym kompetencja i profesjonalizm. 
Nie oszukujmy się… wielu z nas zakończyło zgłębianie farmaceu-
tycznych podręczników wraz z ostatnim egzaminem z technolo-
gii postaci leku, a „aktualną wiedzę medyczną” czerpie głównie ze 
szkoleń produktowych, organizowanych przez firmy, które chcą 
pokazać wyższość swojego produktu nad innymi. Bardzo miło, 

jeśli przy okazji przygarniemy torebkę, parasolkę lub kalendarz, 
a także kilka punktów edukacyjnych…

Obecna oferta kursów dla farmaceutów to najczęściej webinairy, 
które niewiele mają wspólnego z rzetelnym przekazywaniem 
wiedzy, lecz przybierają formę rozbudowanej reklamy portfolio 
sponsora spotkania. Jestem świadoma, że tak działa ten biznes… 
Taki mamy klimat. Jednak w dzisiejszej rzeczywistości pacjent 
wymaga od nas więcej niż zaproponowanie preparatu na prze-
ziębienie. Stajemy się jego powiernikiem w sprawach zdrowia - 
niejednokrotnie bardzo skomplikowanych. 

Dotąd farmaceuta w relacji z pacjentem mógł doradzać wy-
łącznie produkty bez recepty. Dobrze poznaliśmy asortyment 
własnej apteki, żeby bez większego zastanowienia wybrać od-
powiednią szufladę, i zaoferować pacjentowi coś na katar, kaszel 
czy ból stawów. Nasi pracodawcy również dbają o to, żeby w tych 
szufladach znajdowała się głównie ich marka własna. 

Epidemia zacieśniła nasze relacje z pacjentami. Kiedy przychod-
nie zamknięte są dla pacjentów, to aptekarz jest jedyną szansą na 
uzyskanie pomocy. Rozszerzona możliwość wystawiania recept 
w każdej sytuacji zagrożenia zdrowia znacząco podwyższyła nam 
poprzeczkę w zakresie merytorycznego doradztwa. Dziś musimy 
nie tylko biegle znać preparaty z kategorii OTC, ale również po-
siadać najnowszą wiedzę dotyczącą substancji wydawanych  na 
receptę. 

Pacjenci oczekują od nas więcej, więc my powinniśmy więcej 
oczekiwać od szkoleń i materiałów edukacyjnych. Nadszedł czas, 
kiedy o wyborze kolejnego kursu decydować powinna przede 
wszystkim jakość przekazywanej wiedzy, a nie łatwość zdobycia 
punktów edukacyjnych i jakość kawy podawanej podczas prze-
rwy. Teraz nawet kawę musimy sobie zrobić sami przed ekranem 
własnego komputera… Na szczęście w Polsce coraz częściej są 
organizowane wspaniałe, wartościowe wydarzenia dla pracowni-
ków aptek, z których można wyjść z ogromną dawką praktycz-
nej wiedzy. Coraz więcej konferencji, szkoleń, czy kongresów 
daje możliwość nie tylko zdobycia i usystematyzowania wiedzy 
farmaceutycznej, poznania nowinek ze świata nauki ale również 
wymiany doświadczeń między aptekarzami z całej Polski.  Tak… 
to są właśnie cechy dobrych szkoleń, których powinniśmy szukać 
i których teraz tak bardzo potrzebujemy! Czas, aby jakość na stałe 
zatriumfowała nad ilością. 

Szkolenia to przecież nie jedyna możliwość doskonalenia zawo-
dowego. Jakiś czas temu pełna zapału do powtórki z farmakolo-
gii ściągnęłam z półki zakurzone tomiszcze autorstwa Wojciecha 
Kostowskiego. Jeszcze kilka lat temu na studiach mówiono, że 

Natalia Wrzosek
Absolwentka Wydziału Farmaceutycznego Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego. Czynna 
zawodowo farmaceutka. Członkini Gdańskiej Okręgowej Rady Aptekarskiej. Realizuje 
doktorat dotyczący e-recepty w Zakładzie Prawa Medycznego i Farmaceutycznego.

Dziś pacjent potrzebuje naszej 
wiedzy bardziej niż kiedykolwiek!

OPINIE
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to jedyne słuszne źródło wiedzy! Dr Kostowski z pewnością jest  
wybitnym naukowcem, ale myślę, w aptece nie spędził raczej ani 
jednego dnia… Po przeczytaniu jednego losowego rozdziału, 
przypomniałam sobie inne profesorską sentencję wprost z aka-
demickiej ambony: „dobry farmaceuta powinien stale powięk-
szać swoją biblioteczkę naukową.” Niektórzy mogą się z tym zga-
dzać inni nie. Przecież wszystko co potrzebuję, jest w Internecie 
dostępne od ręki!  Ja wzięłam sobie te słowa do serca i zaczęłam 
szukać pozycji, które będą aktualne i praktyczne. Teraz sporą 
część mojej półki zajmują Zeszyty Apteczne, które są podzielone 
tematycznie, co bardzo ułatwia znalezienie potrzebnych infor-
macji. A Ty? Jaką lekturę farmaceutyczną polecasz? 

Pokładam głębokie nadzieje, że epidemia, pomimo całego swo-
jego dramatu, będzie stanowiła punkt zwrotny w historii naszego 
zawodu. Zarządzający systemem w końcu zauważą, że inwesty-
cja w farmaceutów może być ostatnią deską ratunku dla tonącej 
służby zdrowia. Warte jest jednak podkreślenia, że tylko szerokie 

uprawnienia połączone z porządnym zapleczem merytorycz-
nym stworzą z farmaceuty profesjonalistę w szeregach zawodów 
medycznych. Musimy również zdawać sobie sprawę, że większe 
uprawnienia są zawsze związane z większą odpowiedzialnością. 
Widzimy to już teraz, podczas wystawiania recept farmaceutycz-
nych. Mając możliwość zaopatrzenia pacjenta w lek na pół roku 
terapii musimy być pewni na 100%, że podejmujemy właściwą 
decyzję. Chory mając zapas leku, przez kolejne kilka miesięcy bę-
dzie unikał swojego lekarza… Możliwe, że następnym razem, kie-
dy wyłuska ostatnią tabletkę z blistra, też przekona aptekarza, że 
jego zdrowie jest istotnie zagrożone. Brak dostępu do dokumen-
tacji medycznej nie ułatwia nam tego zadania, dlatego oprócz 
podręcznikowej wiedzy farmaceutycznej oraz doświadczenia 
zawodowego, przydałyby się jeszcze zajęcia z zakresu przepro-
wadzania wywiadu farmaceutycznego. Ale takiego prawdziwe-
go… a nie formułki wykutej na wypadek wizyty tajemniczego 
pacjenta. 

REKLAMA
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KOMUNIKAT Y GIF

Numer decyzji Nazwa produktu 
leczniczego Data decyzji Podmiot odpowiedzia-

ny	
Rodzaj decy-
zji	 Uzasadnienie

Brak komunikatów

Wycofania, wstrzymania i ponowne dopuszczenia do obrotu 
produktów leczniczych

REKLAMA

Sprawdź na portalu opieka.farm  

http://bit.ly/kondycja_wlosow

Co polecić na kondycję
włosów i problemy 
skóry głowy?

http://bit.ly/kondycja_wlosow
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PRAWO I  REALIZACJA RECEPT

Farmaceuci będą szczepić przeciw COVID-19? Pierwsze izby apte-
karskie rozpoczynają akcję mającą na celu koordynację procesu 
zgłoszeń farmaceutów na szkolenia organizowane przez CMKP.

W Senacie na rozpatrzenie czeka ustawa, która ma umożliwić 
przeprowadzanie szczepień przeciw COVID-19 farmaceutom, 
a także fizjoterapeutom, higienistkom szkolnym i diagnostom 
laboratoryjnym. 

Chodzi o ustawę o zmianie ustawy o szczególnych rozwiązaniach 
związanych z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem 
COVID-19, innych chorób zakaźnych oraz wywołanych nimi sytu-
acji kryzysowych oraz niektórych ustaw (druk sejmowy 828). Jest 
to rządowy projekt ustawy, do którego na etapie prac komisji sej-
mowej wprowadzono poprawkę rozszerzającą grupę zawodów, 
które mogą przeprowadzać szczepienia przeciw COVID-19. Usta-
wa rozpatrywana będzie 11 stycznia w Senacie przez Komisję Go-
spodarki Narodowej i Innowacyjności.

Treść zapisu (Art. 21c) brzmi:

2. W przypadku wystąpienia stanu zagrożenia epidemicznego albo 
stanu epidemii,  ogłoszonego z powodu COVID-19, szczepienia 
ochronne przeciwko COVID-19 przeprowadzają:

 1) lekarze, lekarze dentyści, pielęgniarki, położne, felczerzy i ratow-
nicy medyczni;

 2) fizjoterapeuci, farmaceuci, higienistki szkolne i diagności labora-
toryjni, posiadający kwalifikacje określone w przepisach wydanych 
na podstawie ust. 5.

…

5. Minister właściwy do spraw zdrowia określi, w drodze rozporzą-
dzenia, kwalifikacje osób przeprowadzających szczepienia ochron-
ne przeciwko COVID-19, o których mowa w ust. 2 pkt 2, uwzględnia-
jąc konieczność zapewnienia bezpieczeństwa osób poddanych tym 
szczepieniom.

  Wprowadzona poprawka jest jednak dość niespodziewana, 
biorąc pod uwagę np. niechętne podejście strony rządowej do 
dodania szczepień ochronnych w zakres opieki farmaceutycz-
nej przy pracach nad UoZF. Prawdopodobnie jednak wydolność 
systemu szczepień zaplanowanego przez rząd na czas pandemii 
jest niewystarczająca i wymaga poszerzenia grupy osób wykonu-
jących szczepienia. Warto podkreślić, że ustawa dotyczy jedynie 
szczepień przeciw COVID-19. Także prawdopodobnie, farmaceuci 
mieliby wykonywać takie szczepienia w przygotowanych punk-
tach szczepień w ramach Narodowego Programu Szczepień, nie 
w aptekach.

Oczywiście farmaceuci aktualnie nie posiadają kwalifikacji do 
przeprowadzania szczepień. Takie kwalifikacje należałoby uzy-
skać w drodze specjalnego szkolenia, o których na razie niewie-
le wiadomo. Dolnośląska Izba Aptekarska oraz Okręgowa Izba 
Aptekarska w Warszawie, jako jedne z pierwszych, rozpoczynają 
zapisy swoich członków na tego typu szkolenie, które ma być or-
ganizowane przez CMKP.[1]

Zgodnie z projektowanymi założeniami szkolenia/kurs przygo-
towane przez Centrum Medyczne Kształcenia Podyplomowe-
go mogą rozpocząć się z końcem lutego lub na początku marca 
2021 r. – dodaje Ministerstwo Zdrowia.[2]

Źródła
1.	 dia.com.pl Ważna informacja na temat uzyskania uprawnień do szczepień przeciwko 

COVID-19 04.01.2021. 
2.	 oia.waw.pl Farmaceuci będą mogli szczepić przeciwko COVID-19 | Sprawdź 

wymagania jakie należy spełnić 04.01.2021. 

Farmaceuci będą przeprowadzać 
szczepienia przeciw COVID-19? 
Szkolenia z CMKP.

mgr farm. Michał Dąbrowski
Absolwent Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu. 
Dziennikarz medyczny na portalu opieka.farm.
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NOTATKA Z WYDAWNIC T WA FARMACEUT YCZNEGO

Podstawowe informacje 
o szczepieniach i szczepionkach
Reprint pochodzi z podręcznika: Choroby zakaźne i szczepienia ochronne.
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Zeszyty apteczne

CZYTAJ WIĘCEJ

ZAMÓW 
WWW.WYDAWNICTWO.FARM

Choroby zakaźne i szczepienia ochronne (wyd. I) to publikacja na temat powszechnie wy-
stępujących chorób zakaźnych oraz przystępne źródło wiedzy na temat szczepionek dostęp-
nych w  aptece. W podręczniku znajdziesz m.in. odpowiedzi na pytania:

• Jaki jest podział szczepionek i jakie są różnice między nimi?
• Jakie preparaty bez recepty możemy wydać do wspomagania leczenia ospy, półpaśca, 

opryszczki czy zakażeń wirusem brodawczaka?
• Jakie składniki pomocnicze występują w szczepionkach i jakie spełniają funkcje?
• Jakie leki antyretrowirusowe mogą być zamówione na stan apteki i na czym polega profilakty-

ka  HIV?
• Czym są i jakie argumenty mają ruchy antyszczepionkowe?

W Zeszycie opisane zostały choroby takie jak grypa, opryszczka, ospa wietrzna i półpasiec, a tak-
że różyczka i odra. Poruszono również temat zakażen pneumokokowych i meningokokowych 
oraz chorób ograniczonych dzięki powszechnym szczepieniom, jak krztusiec, błonica i tężec. 
W podręczniku znalazł się także opis zakażenia wirusem brodawczaka ludzkiego, kleszczowego 
zapalenia opon mózgowych i wscieklizny. Cała treść Zeszytu była konsultowana przez specjali-
stów, m.in. w dziedzinie chorób zakaźnych.

https://wydawnictwo.farm/produkt/choroby-zakazne-i-szczepienia-ochronne/
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WIEDZA PRODUK TOWA

Co to jest szczepionka COVID-19 Moderna 
i w jakim celu się ją stosuje? 
COVID-19 Moderna to szczepionka zapobiegająca chorobie CO-
VID-19 u osób w wieku 18 lat i starszych. 

Szczepionka COVID-19 Moderna zawiera cząsteczkę zwaną infor-
macyjnym RNA (mRNA) z instrukcjami wytwarzania białka z SAR-
S-CoV-2, wirusa wywołującego COVID-19. Szczepionka COVID-19 
Moderna nie zawiera samego wirusa i nie może powodować CO-
VID-19. 

Szczegółowe informacje o tej szczepionce są dostępne w dru-
kach informacyjnych, które zawierają ulotkę dla pacjenta. 

W jaki sposób stosuje się szczepionkę 
COVID-19 Moderna? 
Szczepionka COVID-19 Moderna jest podawana w dwóch 
wstrzyknięciach, zwykle w mięsień ramienia, w odstępie 28 dni. 

Za ustalenia dotyczące dostawy szczepionki odpowiedzialne 
będą władze krajowe. Aby uzyskać więcej informacji na temat 
stosowania szczepionki COVID-19 Moderna, zapoznaj się z ulotką 
dla pacjenta lub skonsultuj się z lekarzem. 

Jak działa szczepionka COVID-19 Moderna? 
Szczepionka COVID-19 Moderna działa poprzez przygotowanie 
organizmu do obrony przed COVID-19. Zawiera cząsteczkę zwa-
ną mRNA, która zawiera instrukcje tworzenia białka „S”. Jest to 
białko znajdujące się na powierzchni wirusa SARS-CoV-2, którego 
wirus potrzebuje, aby dostać się do komórek organizmu. 

Kiedy dana osoba otrzyma szczepionkę, niektóre jej komórki 
odczytują instrukcje mRNA i tymczasowo wytwarzają białko „S”. 
Układ odpornościowy osoby rozpozna to białko jako obce i wy-
tworzy przeciwciała oraz aktywuje limfocyty T (białe krwinki), aby 
je zaatakować. 

Jeśli później dana osoba wejdzie w kontakt z wirusem SARS-
-CoV-2, jej układ odpornościowy rozpozna go i będzie gotowy 
do obrony organizmu. 

mRNA ze szczepionki nie pozostaje w organizmie, ale ulega roz-
padowi wkrótce po szczepieniu. 

Jakie korzyści ze stosowania szczepionki 
COVID-19 Moderna wykazały badania? 
Bardzo duże badanie kliniczne wykazało, że szczepionka CO-
VID-19 Moderna była skuteczna w zapobieganiu COVID 19 
u osób w wieku od 18 roku życia. 

W badaniu wzięło udział łącznie około 30 000 osób. Połowa otrzy-
mała szczepionkę, a połowa otrzymała zastrzyki nie zawierające 
szczepionki. Badani nie wiedzieli, czy otrzymali szczepionkę, czy 
zastrzyki nie zawierające szczepionki. 

Skuteczność obliczono u około 28 000 osób w wieku od 18 do 94 
roku życia, które nie miały żadnych oznak wcześniejszej infekcji. 

Badanie wykazało 94,1% zmniejszenie liczby objawowych przy-
padków COVID-19 u osób, które otrzymały szczepionkę (11 z 14 
134 zaszczepionych osób chorowało na COVID-19 z objawami) 
w porównaniu z osobami, które otrzymały zastrzyki nie zawiera-
jące szczepionki (185 z 14073 osób, które otrzymały zastrzyki nie 
zawierające szczepionki, chorowało na COVID-19 z objawami). 
Oznacza to, że szczepionka wykazała 94,1% skuteczność w ba-
daniu. 

Badanie wykazało również 90,9% skuteczność u uczestników za-
grożonych ciężkim przebiegiem COVID-19, w tym z przewlekłą 
chorobą płuc, chorobami serca, otyłością, chorobami wątroby, 
cukrzycą lub zakażeniem wirusem HIV. 

Czy osoby, które już chorowały na COVID-19, 
mogą zostać zaszczepione szczepionką 
COVID-19 Moderna? 
Nie odnotowano żadnych dodatkowych działań niepożądanych 
u 343 osób, które otrzymały szczepionkę COVID-19 Moderna 
w badaniu i chorowały wcześniej na COVID-19. 

Nie ma wystarczających danych z badania, aby stwierdzić, jak 
skuteczna jest szczepionka COVID-19 Moderna u osób, które już 
chorowały na COVID-19. 

Czy szczepionka COVID-19 Moderna może 
ograniczyć przenoszenie wirusa z jednej 
osoby na drugą? 
Wpływ szczepienia szczepionką COVID-19 Moderna na rozprze-
strzenianie się wirusa SARS-CoV-2 w społeczności nie jest jeszcze 
znany. Nie wiadomo jeszcze, ile zaszczepionych osób może nadal 
przenosić i rozprzestrzeniać wirusa. 

Jak długo trwa ochrona przed COVID-19 
po zastosowaniu szczepionki COVID-19 
Moderna? 
Obecnie nie wiadomo, jak długo trwa ochrona zapewniana przez 
szczepionkę COVID-19 Moderna. Osoby zaszczepione w badaniu 
klinicznym będą obserwowane przez 2 lata, aby zebrać więcej in-
formacji na temat czasu trwania ochrony. 

Szczepionka mRNA COVID-19 (zmodyfikowana nukleozydem) 

Komunikat URPL: Szczepionka 
COVID-19 Moderna 
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Czy dzieci można szczepić szczepionką 
COVID-19 Moderna? 
Obecnie szczepionka Moderna przeciwko COVID-19 nie jest zale-
cana do stosowania u dzieci. EMA uzgodniła z firmą plan przepro-
wadzenia badań z udziałem dzieci na późniejszym etapie. 

Czy osoby z obniżoną odpornością mogą być 
szczepione szczepionką COVID-19 Moderna? 
Istnieją ograniczone dane dotyczące osób z obniżoną odporno-
ścią (osób z osłabionym układem odpornościowym). Chociaż 
osoby z obniżoną odpornością mogą nie reagować tak dobrze 
na szczepionkę, nie ma zalecanych szczególnych względów bez-
pieczeństwa. Osoby z obniżoną odpornością nadal mogą być 
szczepione, ponieważ mogą być bardziej narażone na COVID-19. 

Czy kobiety w ciąży lub karmiące piersią 
mogą być szczepione szczepionką COVID-19 
Moderna? 
Badania na zwierzętach nie wykazują żadnego szkodliwego 
wpływu na ciążę, jednak dane dotyczące stosowania szczepionki 
COVID-19 Moderna podczas ciąży są bardzo ograniczone. Cho-
ciaż nie ma badań dotyczących karmienia piersią, nie oczekuje 
się żadnego ryzyka związanego z karmieniem piersią, decyzja 
o zastosowaniu szczepionki u kobiet w ciąży powinna być pod-
jęta w ścisłej konsultacji z lekarzem, po rozważeniu korzyści i ry-
zyka. 

Czy osoby z alergią mogą być szczepione 
szczepionką COVID-19 Moderna? 
Osoby, które już wiedzą, że są uczulone na którykolwiek ze skład-
ników szczepionki wymienionych w punkcie 6. ulotki, nie powin-
ny otrzymywać szczepionki. 

U osób otrzymujących szczepionkę obserwowano reakcje aler-
giczne (nadwrażliwość). Wystąpiła bardzo mała liczba przypad-
ków anafilaksji (ciężkiej reakcji alergicznej). Dlatego, podobnie 
jak w przypadku wszystkich szczepionek, szczepionka COVID-19 
Moderna powinna być podawana pod ścisłym nadzorem lekarza, 
z odpowiednim leczeniem dostępnym w przypadku reakcji aler-
gicznych. Osoby, które mają ciężką reakcję alergiczną po podaniu 
pierwszej dawki szczepionki COVID-19 Moderna, nie powinny 
otrzymać drugiej dawki. 

Jak dobrze działa szczepionka COVID-19 
Moderna na osoby z różnych grup etnicznych 
i płci? 
Badanie kliniczne obejmowało osoby z różnych grup etnicznych 
i płci. Wysoka skuteczność została utrzymana niezależnie od płci 
oraz grup rasowych i etnicznych. 

Jakie są zagrożenia związane ze szczepionką 
COVID-19 Moderna? 
Najczęstsze działania niepożądane związane ze szczepionką 
COVID-19 Moderna w badaniu były zwykle łagodne lub umiar-
kowane i ustępowały w ciągu kilku dni po szczepieniu. Obejmo-
wały ból i obrzęk w miejscu wstrzyknięcia, zmęczenie, dreszcze, 
gorączkę, obrzęk lub tkliwość węzłów chłonnych pod pachą, ból 
głowy, ból mięśni i stawów, nudności i wymioty. Działania niepo-
żądane dotyczyły więcej niż 1 na 10 osób. 

Zaczerwienienie, pokrzywka i wysypka w miejscu wstrzyknię-
cia oraz wysypka wystąpiły u mniej niż 1 na 10 osób. Swędzenie 
w miejscu wstrzyknięcia wystąpiło u mniej niż 1 na 100 osób. 
Obrzęk twarzy, który może występować u osób, które w prze-
szłości otrzymywały zastrzyki kosmetyczne twarzy, oraz osłabie-
nie mięśni po jednej stronie twarzy (ostre porażenie obwodowe 
twarzy lub porażenie) występowały rzadko, u mniej niż 1 na 1000 
osób. 

U osób otrzymujących szczepionkę wystąpiły reakcje alergiczne, 
w tym bardzo mała liczba przypadków ciężkich reakcji alergicz-
nych (anafilaksji). Podobnie jak w przypadku wszystkich szcze-
pionek, szczepionka COVID-19 Moderna powinna być podawana 
pod ścisłym nadzorem i dostępnym odpowiednim leczeniem. 

Dlaczego EMA zaleciła dopuszczenie do 
obrotu szczepionki COVID-19 Moderna? 
Szczepionka COVID-19 Moderna zapewnia wysoki poziom 
ochrony przed COVID-19, co jest kluczową potrzebą w kontek-
ście obecnej pandemii. Główne badanie wykazało, że szczepion-
ka ma 94,1% skuteczność. Większość działań niepożądanych ma 
nasilenie łagodne do umiarkowanego i ustępuje w ciągu kilku 
dni. 

W związku z tym Europejska Agencja 
Leków (EMA) zdecydowała, że korzyści 
płynące ze szczepionki COVID-19 Moderna 
przewyższają ryzyko i można zalecić 
dopuszczenie jej do obrotu w UE. 
Szczepionka COVID-19 Moderna została zalecona do warun-
kowego dopuszczenia do obrotu. Oznacza to, że będzie więcej 
dowodów na temat szczepionki (patrz poniżej), które firma jest 
zobowiązana dostarczyć. Agencja dokona przeglądu wszelkich 
nowych informacji, które staną się dostępne, a przegląd ten zo-
stanie w razie potrzeby zaktualizowany. 

Jakie informacje są nadal oczekiwane 
w przypadku szczepionki COVID-19 
Moderna? 
Ponieważ szczepionka COVID-19 Moderna została zalecona do 
warunkowego dopuszczenia do obrotu, firma wprowadzająca do 
obrotu szczepionkę COVID-19 Moderna będzie nadal przedsta-
wiać wyniki trwającego badania klinicznego, które będzie trwa-
ło 2 lata. To badanie i dodatkowe badania dostarczą informacji 
o tym, jak długo trwa ochrona, jak dobrze szczepionka zapobiega 
ciężkiemu przebiegowi COVID-19, jak dobrze chroni osoby z ob-
niżoną odpornością, dzieci i kobiety w ciąży oraz czy zapobiega 
bezobjawowym przypadkom.

Ponadto niezależne badania szczepionek COVID-19 koordyno-
wane przez władze UE również dostarczą więcej informacji na 
temat długoterminowego bezpieczeństwa i korzyści szczepionki 
w populacji ogólnej. 

Firma przeprowadzi również badania, aby zapewnić dodatko-
wą pewność co do jakości farmaceutycznej szczepionki w miarę 
zwiększania skali produkcji. 
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Jakie środki są podejmowane w celu 
zapewnienia bezpiecznego i skutecznego 
stosowania szczepionki COVID-19 Moderna? 
W Charakterystyce Produktu Leczniczego i ulotce dołączonej do 
opakowania zamieszczono zalecenia i środki ostrożności, któ-
rych powinni przestrzegać pracownicy służby zdrowia i pacjenci 
w celu bezpiecznego i skutecznego stosowania szczepionki Mo-
derna COVID-19. 

Istnieje również plan zarządzania ryzykiem dla szczepionki CO-
VID-19 Moderna, który zawiera ważne informacje na temat bez-
pieczeństwa szczepionki, sposobów gromadzenia dalszych in-
formacji i minimalizacji potencjalnych zagrożeń. Dostępne jest 
podsumowanie RMP. 

Środki bezpieczeństwa zostaną wdrożone w przypadku szcze-
pionki COVID-19 Moderna zgodnie z unijnym planem monito-
rowania bezpieczeństwa szczepionek COVID-19, aby zapewnić 
szybkie gromadzenie i analizowanie nowych informacji dotyczą-
cych bezpieczeństwa. Firma wprowadzająca do obrotu szcze-
pionkę COVID-19 Moderna będzie przedstawiać miesięczne ra-
porty dotyczące bezpieczeństwa. 

Tak, jak w przypadku wszystkich leków, dane o stosowaniu szcze-
pionki COVID-19 Moderna są stale monitorowane. Zgłaszane po-
dejrzewane działania niepożądane szczepionki COVID-19 Moder-
na są starannie oceniane i podejmowane są wszystkie czynności 
konieczne do ochrony pacjentów. 

Inne informacje na temat szczepionki 
COVID-19 Moderna
Szczepionka COVID-19 Moderna została zarekomendowana 
przez Komitet ds. Produktów Leczniczych Stosowanych u Ludzi  
(CHMP) EMA w dniu 6 stycznia 2021 r. W celu uzyskania warunko-
wego pozwolenia na dopuszczenie do obrotu ważnego w całej 
UE. Komisja Europejska wkrótce wyda decyzję. 

Szczegółowe zalecenia dotyczące stosowania tego produktu 
są opisane w drukach informacyjnych, które będą dostępne we 
wszystkich językach urzędowych Unii Europejskiej po wydaniu 
decyzji o wydaniu pozwolenia na dopuszczenie do obrotu przez 
Komisję Europejską.

REKLAMA
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https://wydawnictwo.farm/produkt/uklad-sercowo-naczyniowy-leki-ukladu-krazenia-choroby-wytyczne-i-suplementacja/
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ŚCIĄGA APTECZNA

Wykaz N na przykładach z rynku

grupa nazwa polska nazwa handlowa zastosowanie dostępne 
w Polsce

I-N FENTANYL Durogesic, Effentora, Fentanyl, Insta-

nyl, Matrifen, PecFent, Vellofent

- Zniesienie bólu i odpowiedzi hemodynamicznej na intubację 

podczas indukcji znieczulenia ogólnego oraz utrzymanie efektu 

analgetycznego podczas podtrzymywania znieczulenia. 

- Uzupełnienie działania analgetycznego podczas znieczulenia 

ogólnego i miejscowego. 

- Analgezja podczas znieczuleń ambulatoryjnych. 

- Składnik analgetyczny premedykacji i neuroleptoanalgezji. 

- Znieczulenie chorych z grup zwiększonego ryzyka poddawa-

nych dużym zabiegom operacyjnym. 

- Analgosedacja chorych na oddziałach intensywnej opieki 

medycznej. 

- Leczenie bólu pooperacyjnego oraz bólu występującego 

w zawale serca. 

- W postaci przezskórnego systemu terapeutycznego leczenie 

bólów przewlekłych i opornych na leczenie. 

- W postaci tabletek podpoliczkowych w leczeniu bólów przebi-

jających u dorosłych z chorobą nowotworową, którzy w ramach 

leczenia przewlekłego bólu nowotworowego poddawani są 

opioidowej terapii podtrzymującej.

TAK

I-N KONOPI ZIELE I ŻYWICA Surowiec recepturowy - ból i nudności TAK

I-N METADON Methadone Hydrochlordie Molteni - Leczenie zespołu abstynencji od alkaloidów opium. 

- Leczenie substytucyjne uzależnień od heroiny i morfiny. 

- Jako lek drugiego rzutu w leczeniu bólu nowotworowego oraz 

w analgezji pooperacyjnej.

TAK

I-N MORFINA Vendal Retard, Doltard, Morphini 

Sulfas, MST Continus, Sevredol, 

siarczan morfiny pro receptura

- Leczenie bólu w okresie okołooperacyjnym, zwalczanie bólu 

pourazowego, nowotworowego, zawałowego. 

- W leczeniu przewlekłych bólów nowotworowych morfina 

podawana doustnie jest podstawowym silnym analgetykiem 

opioidowym z wyboru. 

- Stosowana również w premedykacji.

TAK

I-N OKSYKODON Oxycontin, Accordeon, Oxycordone, 

Oxuycordone Vitabalans, Oxydolor, 

Oxynorm, Reltebon, Targin

- Leczenie bólu o nasileniu umiarkowanym do dużego. 

- Leczenie objawowe II rzutu u pacjentów z idiopatycznym 

zespołem niespokojnych nóg o nasileniu od ciężkiego do bardzo 

ciężkiego, po wykazaniu nieskuteczności leczenia dopaminer-

gicznego.

TAK

I-N PETYDYNA Dolcontral - Zwalczanie silnego i długotrwałego bólu, który nie przemija po 

nieopioidowych lekach przeciwbólowych. 

- Zwalczanie bólu ostrego różnego pochodzenia. 

- Jako środek przeciwbólowy podczas drobnych zabiegów chi-

rurgicznych, jako element premedykacji przed operacją, składnik 

mieszanki litycznej stosowanej w stanach gorączkowych, leczenie 

obrzęku płuc w niewydolności lewokomorowej serca.

TAK
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grupa nazwa polska nazwa handlowa zastosowanie dostępne 
w Polsce

I-N REMIFENTANYL Ultiva*, Remifentanyl Actavis*, Remi-

fentanil B Braun*

- Jako lek przeciwbólowy do stosowania podczas wprowadzania 

i/lub podtrzymywania znieczulenia ogólnego oraz do leczenia 

bólu w okresie bezpośrednio po operacji u chorych znajdujących 

się pod ścisłą opieką medyczną przed zastosowaniem długo 

działających leków przeciwbólowych. 

- Zapewnienie znieczulenia i sedacji u osób mechanicznie wenty-

lowanym na OIOM.

TAK

I-N NALBUFINA Nailpain - Krótkotrwałe leczenie bólu o nasileniu umiarkowanym lub 

dużym.

TAK

II-N DIHYDROKODEINA DHC Continus - Silne bóle nowotworowe oraz bóle przewlekłe o innej etiologii. TAK

II-N KODEINA fosforan kodeiny pro receptura - Suchy, uporczywy kaszel. 

- Leczenie bólu o umiarkowanym i dużym nasileniu, nieustę-

pującego po zastosowaniu leków przeciwbólowych o działaniu 

obwodowym.

TAK

III-N DIFENOKSYLAT w: Reasec - Objawowe leczenie ostrej i przewlekłej biegunki różnego 

pochodzenia. 

- Zmniejszenie ilości płynu kałowego po ileostomii i kolostomii. 

- Bradykardia zatokowa, zaburzenia rytmu serca. 

- Premedykacja. 

- Zatrucie związkami fosforoorganicznymi, lekami cholinomime-

tycznymi. 

- Zatrucie grzybami zawierającymi muskarynę. 

- Odwracanie bloku nerwowo-mięśniowego. 

- Pomocniczo w stanach spastycznych mięśni gładkich jamy 

brzusznej. 

- W diagnostyce radiologicznej.

TAK

III-N KODEINA w: Antidol, w: Solpadeine, w: 

Efferalgan Codeine, w: Talvosilen, w: 

Talvosilen Forte, w: Ultacod

- Suchy, uporczywy kaszel. 

- Leczenie bólu o umiarkowanym i dużym nasileniu, nieustę-

pującego po zastosowaniu leków przeciwbólowych o działaniu 

obwodowym.

TAK
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Przychodzi baba do POZ w trakcie pandemii. Lekarz:

- od dawna Pani tu nie widziałem! 

- ostatnio dużo chorowałam.

Suchar apteczny

SPRAWDŹ SWOJĄ WIEDZĘ

Test wiedzy

Celem testów jest sprawdzenie swojej własnej wiedzy i przy-
gotowania do sprawowania bardziej odpowiedzialnej opieki 
nad pacjentem. Po zatwierdzeniu odpowiedzi od razu zoba-
czysz prawidłową odpowiedź oraz jej omówienie. Jeśli nie uzy-
skasz 100%, warto powtórzyć test, aby utrwalić swoją wiedzę. 
Omówienie poprawnych odpowiedzi znajdzie się w następnym 
numerze.

Pytanie 1. Które zdanie o odpowiednikach jest prawdą?

☐ A. Lepiej nie zamieniać leku oryginalnego na generyk. Za to 
można swobodnie zamieniać generyk na inny generyk.

☐ B. Zamiana leku generycznego na lek oryginalny jest zawsze 
bezpieczna, tylko niestety wiąże się z wyższymi kosztami dla 
pacjenta.

☐ C. Na ogół w skład leków oryginalnych wchodzą lepsze jako-
ściowo substancje pomocnicze (wypełniacze, konserwanty, 
itd.).

☐ D. Leki generyczne są równie bezpieczne i skuteczne co orygi-
nalne, jednak mogą się znacząco różnić składem substancji 
pomocniczych.

☐ E. Teoretycznie różnica w biodostępności pomiędzy rożnymi 
generykami może wynosić nawet 45%.

Pytanie 2. Wskaż prawdziwe zdanie na temat leków doust-
nych o modyfikowanym uwalnianiu:

☐ A. Przykładem tabletki ulegającej rozpadowi w jamie ustnej 
jest Minirin Melt, postać desmopresyny zaprojektowana tak, 
aby umożliwić podanie leku małym dzieciom (<6 l.), które nie 
mogą połykać tabletek.

☐ B. ZOK to skrót oznaczający kinetykę zerowego rzędu. W odróż-
nieniu od leków oznaczonych skrótem SR (sustained/slow 
release), leki ZOK/ZK uwalniają stałą dawkę leku w jednostce 
czasu.

☐ C. System HBS (np. Madopar HBS) pozwala na przedłużenie 
uwalniania substancji leczniczej poprzez zatrzymanie kap-
sułki w żołądku.

☐ D. Postacie swift pozwalają na uzyskanie szybkiego efektu 
działania. Ma to największe znaczenie w przypadku neuro-
leptyków (np. Zolafren-Swift), bo pozwalają na szybkie opa-
nowanie psychozy.

Pytanie 3. Czym są kryteria Beers’a?

☐ A. To lista leków, których nie wolno stosować u osób starszych.

☐ B. To preparaty przeciwwskazane u seniorów.

☐ C. To kryteria doboru odpowiedniego preparatu w zależności 
od różnych sytuacji klinicznych.

☐ D. To lista leków, które u osób starszych mogą przynieść wię-
cej szkody, niż pożytku.

Klucz: 1D, 2C ,3D
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MATERIAŁY DLA PACJENTA

Materiał edukacyjny. Pochodzi z portalu opieka.farm. Nie zastępuje 
konsultacji lekarza lub farmaceuty. Nie stanowi reklamy żadnego pro-
duktu. © 2020 opieka.farm sp. z o.o.

Pieczęć apteki:

Szczepienia przeciw COVID-19 
w pytaniach i odpowiedziach

Czy szczepionka przeciwko COVID-19 nie 
została wprowadzona zbyt szybko?
Należy zaznaczyć, że w żadnym momencie badania 
kliniczne nie zostały skrócone ani pominięte. Przy-
śpieszony został jedynie proces administracyjny, 
postarano się, aby spotkania komisji bioetycznych 
analizujących wyniki poszczególnych etapów badań, 
odbywały się bez zbędnej zwłoki. Te ułatwienia pro-
ceduralne nie obniżają obowiązujących wymogów 
dot. bezpieczeństwa i skuteczności szczepionki. 

W odróżnieniu od tradycyjnych szczepionek (np. 
na grypę sezonową) szczepionki mRNA mogą mieć 
krótszy okres produkcyjny. To efekt tego, że zamiast 
wstrzykiwać białka wirusowe, nasz organizm wyko-
rzystuje instrukcje do samodzielnego ich tworzenia. 
Ponadto cząsteczki mRNA mają prostszą strukturę niż 
białka.

Na jak długo szczepionka zapewni 
ochronę?
Nie są jeszcze dostępne dane, aby określić czas trwa-
nia ochrony, jaką zapewni szczepionka. Pewne dane 
wskazują, że jednak jedna dawka może już przynosić 
istotną ochronę.

Czy szczepionka jest skuteczna 
w zmniejszaniu ciężkości COVID-19?
Do tej pory podczas badania wystąpiła tylko nie-
wielka liczba ciężkich przypadków, co utrudnia oce-
nę, czy szczepionka zmniejsza nasilenie COVID-19. 
Szczepionka Pfizer-BioNTech COVID-19 jest dopusz-
czona do zapobiegania COVID-19 wywołanej przez 
SARS-CoV-2 ciężkiego ostrego zespołu oddechowe-
go u osób w wieku 16 lat i starszych.

Czy osoby, które już przechodziły 
COVID-19, mogą otrzymać szczepionkę?
Wśród wszystkich uczestników badania 3% miało do-
wody infekcji przed szczepieniem, a wśród uczestni-
ków z objawami infekcji przed szczepieniem, więcej 
potwierdzonych przypadków COVID-19 wystąpiło 
w grupie placebo w porównaniu z grupą zaszczepio-
ną. Chociaż stosunkowo niewiele potwierdzonych 
przypadków COVID-19 wystąpiło ogólnie wśród 
uczestników z dowodami infekcji przed szczepie-
niem, dostępne dane sugerują, że osoby wcześniej 
zakażone mogą być narażone na ryzyko wystąpienia 
COVID-19 (tj. reinfekcja) i może odnieść korzyści ze 
szczepienia.

Czy kobiety w ciąży lub karmiące piersią 
mogą otrzymać szczepionkę?
W badaniach na zwierzętach nie wykazano szkodli-
wego wpływu na ciążę, rozwój zarodka i (lub) płodu, 
poród lub rozwój pourodzeniowy. Ze względu na 
ograniczone doświadczenie w stosowaniu szczepion-
ki w kobiet ciężarnych, szczepienie jest zalecane tylko 
w przypadku, gdy potencjalne korzyści przewyższają 
jakiekolwiek potencjalne ryzyko dla matki i płodu. 
Nie wiadomo, czy składniki szczepionki przenikają do 
mleka ludzkiego.

Czy dzieci mogą otrzymać szczepionkę?
Osoby w wieku 16 i 17 lat mogą otrzymać szczepion-
kę. Analizą skuteczności objęto młodzież w wieku od 
16 do 17 lat i odnotowano jeden potwierdzony przy-
padek COVID-19 w tej grupie wiekowej. FDA ustali-
ła, że jest biologicznie uzasadniona ekstrapolacja, 
że bezpieczeństwo i skuteczność w wieku 16-17 lat 
byłyby podobne do bezpieczeństwa i skuteczności 
u młodszych dorosłych.
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Jakie są najczęstsze działania 
niepożądane po szczepieniu?  
Najczęściej zgłaszanymi działaniami niepożądanymi 
były: ból w miejscu wstrzyknięcia, zmęczenie, ból 
głowy, ból mięśni, dreszcze, ból stawów i gorączka. 
Efekty uboczne zwykle występowały w ciągu dwóch 
dni po szczepieniu i ustępowały 1-2 dni później. Nale-
ży zauważyć, że więcej osób doświadczyło tych skut-
ków ubocznych po drugiej dawce niż po pierwszej, 
dlatego ważne jest, aby osoby wykonujące szczepie-
nia i osoby otrzymujące szczepionki spodziewały się, 
że mogą wystąpić pewne skutki uboczne po jednej 
dawce, ale jeszcze bardziej po drugiej dawce.

Czy są dostępne informacje na temat 
poważnych zdarzeń niepożądanych?
Poważnymi zdarzeniami niepożądanymi uznanymi 
przez FDA za prawdopodobnie związane ze szcze-
pionką lub procedurą szczepień były jeden przypa-
dek urazu barku w miejscu szczepienia i jeden przypa-
dek obrzęku węzła chłonnego pod pachą naprzeciw 
ramienia szczepienia. Zgłaszano również przypadki 
wystąpienia ciężkich reakcji alergicznych po poda-
niu szczepionki. Dodatkowe działania niepożądane, 
z których niektóre mogą być poważne, mogą stać się 
widoczne po szerszym zastosowaniu szczepionki.

Czy szczepionka może chronić biorców 
już po podaniu pojedynczej dawki?
Szczepionkę podaje się domięśniowo w serii dwóch 
dawek (po 0,3 ml) w odstępie 3 tygodni. Szczepionki 
nie badano do stosowania w pojedynczej dawce.

Na czym polega działanie szczepionki 
mRNA? Czy są jakieś obawy dotyczące 
bezpieczeństwa, biorąc pod uwagę 
„nowość” tej technologii?
Szczepionka  Comirnaty  jest szczepionką z matryco-
wym RNA (mRNA). Szczepionka zawiera syntetycz-
ny, mały fragment materiału genetycznego SARS-
-CoV-2 (mRNA), który instruuje komórki organizmu, 
aby wytworzyły charakterystyczne białko S (Spike) 
wirusa. Po zaszczepieniu organizm wytwarza kopie 
białka S, które samo w sobie nie powoduje choroby, 
a układ odpornościowy uczy się reagować obronnie, 
wytwarzając odpowiedź immunologiczną przeciwko 
SARS-CoV-2.

Chociaż technologia ta nie została zastosowana 
w żadnej szczepionce profilaktycznej licencjonowa-
nej przez FDA, naukowcy z FDA mają doświadczenie 
w tej technologii, ponieważ została ona wykorzysta-
na do opracowania innych szczepionek profilaktycz-
nych, które zostały przetestowane w badaniach kli-
nicznych na ludziach. FDA nie ma szczególnych obaw 

dotyczących bezpieczeństwa szczepionek wykorzy-
stujących tę technologię.

Czy szczepionka powoduje bezpłodność?
Nie ma naukowych przesłanek na to, że białko wystę-
pujące w wyniku szczepień powoduje bezpłodność 
i nieodpowiedzialne jest rozpowszechnianie dezin-
formacji, które mogą skłonić kobiety do unikania 
szczepień, aby zapobiec potencjalnie poważnej i za-
grażającej życiu chorobie zakaźnej z objawami ukła-
du oddechowego i ogólnoustrojowego.

Czy po szczepieniu trzeba czegoś unikać? 
Np. aktywności fizycznej?
W odniesieniu do szczepienia przeciw COVID-19 mają 
zastosowanie ogólne zasady dotyczące szczepień. 
Nie ma zalecenia, aby unikać określonych czynności, 
np. aktywności fizycznej po szczepieniu. Decyzję po-
dejmuje osoba, która została zaszczepiona, kierując 
się swoim samopoczuciem, stanem zdrowia.

Czy zostaje ślad po tej szczepionce?
Tak jak w przypadku każdej iniekcji, tak i w tym przy-
padku, po zaszczepieniu pozostaje niewielki ślad po 
wkłuciu. Dolegliwości bólowe w miejscu wkłucia są 
wymieniane wśród działań niepożądanych, które 
mogą wystąpić po szczepieniu.  

Co zrobić w przypadku niepokojących 
objawów po szczepionce?
Tak jak po podaniu jakiegokolwiek leku mogą się 
pojawić objawy niepożądane, tak również i po szcze-
pieniu mogą one wystąpić. W przypadku pojawienia 
się niepożądanych objawów po szczepieniu należy 
niezwłocznie skontaktować się z lekarzem poradni, 
w której było wykonane szczepienie.

Jak przygotować się do szczepień?
Nie ma szczególnych zaleceń dotyczących przygoto-
wania do szczepień. W związku z tym można zaszcze-
pić się w ciągu całego dnia, niezależnie od posiłków, 
ale najlepiej gdy pacjent jest wypoczęty.   

Czy lepiej się od razu zaszczepić, czy 
w sezonie letnim?
Najlepiej zaszczepić się jak najszybciej, jak tylko będą 
dostępne szczepionki, niezależnie od pory roku.

Czy szczepionki będą podawane starszym 
osobom z chorobami przewlekłymi?
Tak, osoby starsze z chorobami przewlekłymi należą 
do grupy ryzyka zachorowania na COVID-19, dlatego 
będą miały możliwość zaszczepienia w pierwszej ko-
lejności.
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Czy szczepionkę będą mogli przyjmować 
pacjenci onkologiczni, poddawani np. 
chemioterapii? 
Pacjenci onkologiczni znajdują się w grupie ryzyka 
i będą mogli przyjmować szczepionkę, jednak opty-
malny czas szczepienia należy skonsultować z leka-
rzem kwalifikującym do szczepienia.

Czy osoby uczulone mogę przyjmować 
szczepienia?
Zgodnie z ogólnymi zasadami dotyczącymi szcze-
pień, przeciwwskazaniem do szczepienia jest reakcja 
anafilaktyczna po podaniu szczepionki przeciw CO-
VID-19 oraz ciężka reakcja alergiczna na substancję 
czynną lub inny składnik szczepionki. Ostatecznie do 
szczepień kwalifikuje lekarz na podstawie indywidu-
alnej oceny stanu zdrowia pacjenta.

Czy osoby z obniżoną odpornością, 
problemami immunologicznymi będą 
poddawane szczepieniom?
Tak, szczepienia są również zalecane osobom z obni-
żoną odpornością lub problemami immunologiczny-
mi, z zaznaczeniem, że u tych osób może być osłabio-
na odpowiedź poszczepienna.

Czy złe wyniki badań krwi (np. 
stwierdzona anemia) wykluczają 
możliwość szczepień?
Nie, anemia nie jest przeciwwskazaniem do szczepie-
nia przeciw COVID-19.

Czy osoby chore na COVID (np. 
bezobjawowo) mogą przyjąć szczepionkę 
bez ryzyka?
Osoby zakażone wirusem SARS-CoV-2, niewykazują-
ce objawów mogą być zaszczepione. Natomiast oso-
by, które chorują na COVID-19, a więc mają objawy, 
nie mogą być zaszczepione.
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