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1. CEL

Celem niniejszego zestawienia jest cotygodniowy przeglad nowo publikowanych informacji odnosnie
miedzynarodowych rozwigzan organizacyjnych/zalecen w Covid-19 w zakresie organizacji systemu
opieki zdrowotnej oraz strategii walki z epidemia.

2. METODYKA

Wyszukiwaniem objete zostaly ponizej wymienione strony internetowe organizacji rzadowych
i pozarzgdowych:

e World Health Organization https://www.who.int,

e OECD http://www.oecd.org/,

e Komisja Europejska https://ec.europa.eu/info/index_pl,

e Centers for Disease Control and Prevention https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov,

e European Centre for Disease Prevention and Control https://www.ecdc.europa.eu,

e Public Health England https://www.gov.uk/coronavirus,

¢ National Health Service https://www.england.nhs.uk/coronavirus/,

e Communicable Diseases Network Australia https://www1.health.gov.au,

e Government of Canada https://www.canada.ca,

¢ National Institutes of Health https://www.covid19treatmentquidelines.nih.gov,

e Chinese Center for Disease Control and Prevention http://www.chinacdc.cn/en/,

e Taiwan Centers for Disease Control https://www.cdc.gov.tw/En,

e A Singapore Government Agency Website https://www.gov.sg/features/covid-19,

e Federal Public Service (FPS) Health https://www.info-coronavirus.be/en/about/,

e Robert Koch Institute https://www.rki.de,

e Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/home.htm

Wyszukiwaniem objeto okres od 11 do 17 lutego 2022 roku.

3. WYNIKI PRZEGLADU

Wszystkie odnalezione dokumenty z przedmiotowego zakresu opublikowane w okresie objetym
wyszukiwaniem zestawiono w tabeli 1 a dodatkowo ponizej wskazano najistotniejsze z nich. Jako
kryterium istotnosci przyjeto potencjalny wptyw na tre§¢ dokumentu Polskie zalecenia diagnostyczno-
terapeutyczne oraz organizacyjne w zakresie opieki nad osobami zakazonymi lub narazonymi
na zakazenie SARS-CoV-2 w zakresie organizacji oraz tres¢ wykonywanych dotychczas przeglagdow
tematycznych w zakresie organizacji i strategii walki z epidemia.

Najwazniejsze informacje dotycza:

e aktualizacji zalecen STIKO w zakresie szczepieh przeciwko COVID-19 z zastosowaniem
produktu Nuvaxovid (Novavax) oraz drugiego szczepienia przypominajgcego,

e aktualizacji strategii szczepien w Hiszpanii obejmujgcej zalecenia odnosnie stosowania
szczepionki Nuvaxovid (Novavax), Sszczepienia przypominajgcego oséb z niedoborami
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odpornosci, postepowania z osobami, u ktérych wystepujg znaczne niedobory odpornosci,
szczepieh po przebytym zakazeniu,

aktualizacji zalecen CDC dotyczacych szczepienia oséb z umiarkowanym lub ciezkim
niedoborem odpornosci,

aktualizacji wytycznych dla osoéb, ktére otrzymaly serie pierwotng szczepienia przy uzyciu
szczepionki Janssen (CDC),

aktualizacji zalecenn MOH Singapore dot. produktu Nuvaxovid jako dopuszczalnej alternatywy
dla szczepionek mRNA u oséb w wieku 18 lat i starszych,

zaktualizowanych wytycznych dotyczgcych $ledzenia kontaktow i kwarantanny osdb majgcych
kontakt z zakazonym, w kontekscie wysokiego poziomu rozprzestrzeniania sie SARS-CoV-2, a
w szczegolnosci wariantu Omicron (WHO),

komunikatu dot. wstepnego planu znoszenia obostrzen w Niemczech.



Tabela 1. Zestawienie dokumentéw odnalezionych w ramach przegladu

Organizacja / Dokument

Podsumowanie

Komunikaty i zalecenia z zakresu strategii szczepien

Robert Koch Institut
Mitteilung der Sténdigen
Impfkommission beim Robert
Koch-Institut

Beschluss der STIKO zur 18.
Aktualisierung der COVID-19-
Impfempfehlung
STIKO-Empfehlung zur
COVID-19-Impfung
https://www.rki.de/DE/Content/
InfAZ/N/Neuartiges Coronavir
us/Quarantaene/Absonderung.

html
Data publikaciji: 15.02.2022

Aktualizacja zalecen STIKO w zakresie szczepien przeciwko COVID-19 z zastosowaniem produktu Nuvaxovid (Novavax) oraz drugiego
szczepienia przypominajgcego.

Nuvaxovid (Novavax)

STIKO dopuszcza stosowanie szczepionki Nuvaxovid (Novavax) u oséb w wieku 218 lat jako alternatywnej dla zalecanych juz szczepionek
przeciwko COVID-19.

W ramach szczepienia podstawowego zastosowac nalezy 2 dawki szczepionki (po 5 pg) podane w odstepie co najmniej 3 tygodni.
Nie zaleca sie stosowania leku Nuvaxovid w okresie cigzy i laktacji ze wzgledu na brak danych dotyczacych skutecznosci
i bezpieczenstwa w tej populacji. Szczepienie produktem Nuvaxovid podczas cigzy i karmienia piersia mozna rozwazyé
w indywidualnych przypadkach, jesli istniejg medyczne przeciwwskazania do szczepionek zawierajgcych mRNA.

Jezeli po pierwszej dawce innej szczepionki przeciw COVID-19 istnieje medyczne przeciwwskazanie do kontynuowania serii szczepien
danym produktem, szczepienie mozna dokonczy¢ preparatem Nuvaxovid.

Pacjenci z niedoborem odpornosci, ktérzy majg medyczne przeciwwskazania do stosowania innych szczepionek przeciw COVID-19
lub ktérzy nie rozwineli mierzalnej odpowiedzi immunologicznej przeciwko SARS-CoV-2 po zastosowaniu dostepnych do tej pory
szczepionek, mogg zosta¢ zaszczepieni produktem Nuvaxovid.

Osoby nieszczepione z historig zakazenia SARS-CoV-2 mogg otrzymaé¢ 1 dawke szczepionki Nuvaxovid w celu zakonczenia
podstawowego cyklu szczepienia.

Chociaz Nuvaxovid nie zostat jeszcze dopuszczony do stosowania w ramach szczepieh przypominajgcych, Nuvaxovid moze byé
stosowany w ramach szczepien przypominajacych w przypadku przeciwwskazan medycznych do stosowania szczepionek
zawierajgcych mRNA.

Szczepienia i odstepy miedzy szczepieniami zalecane w ramach szczepien podstawowych i przypominajacych przeciw COVID-19

Szczepienie podstawowe Szczepienie przypominajace °

Populacja Przerwa pomiedzy
1. dawka 2. dawka dawkami (tygodnie) 2 3. dawka Czas od 2. dawki
5-11 lat? Comirnaty (10 pg) Comirnaty (10 pg) aktualnie brak zalecenia ©
12-17 lat . . 3-6 Comirnaty (30 ug) 3-6 miesiecy
Comirnaty (30 pg) Comirnaty (30 pg)
18-29 lat . . Comirnaty (30 ug)
Nuvaxovid Nuvaxovid 23
Comirnaty (30 pg) Comirnaty (30 pg) 3-6 Comirnaty (30 ug) 2 .
3 miesigce
. . = f 34
30-59 |at Spikevax (100 ug) Spikevax (100 ug) 4-6 Spikevax (50 ug)
Nuvaxovid Nuvaxovid 23 Comirnaty (30 ug) lub

Spikevax (50 ug)*
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Comirnaty (30 pg) Comirnaty (30 pg) 3-6 Comirnaty (30 pg)*
Spikevax (100 pg) Spikevax (100 pg) 4-6 Spikevax (50 pg) >4
Comirnaty (30 ug) Comirnaty (30 ug)2
Vaxzevria
Spikevax (100 ug) Spikevax (50 pg) 34
> 60 lat
Comirnaty (30 ug) >4 Comirnaty (30 ug)2
COVID-19 Vaccine . . 34
Janssen Spikevax (100 pg) Spikevax (50 pg)
Nuvaxovid Comirnaty (30 pg) lub
Nuvaxovid Nuvaxovid >3 Spikevax (50 pg) *
ciezarne . . .
. Comirnaty (30 ug) Comirnaty (30 ug) 3-6 Comirnaty (30 ug)
(bez wzgledu na wiek)
Osoby zaszczepione .
produktem Zaleca sie powtdrzenie serii szczepien . Coml_rnaty (39 Hg)
. min. 4 (212 r.z) lub Spikevax
niedopuszczonym produktem dopuszczonym w UE.

w UE (50 ug) (230 r.z.)*

! Dzieci z chorobami wspatistniejgcymi lub majgce kontakt z osobami o wysokim ryzyku ciezkiego przebiegu COVID-19.

2 W przypadku przekroczenia zalecanego odstepu migedzy pierwszg a drugg dawka szczepionki, seria szczepien moze by¢ kontynuowana.

3 W miare mozliwosci nalezy zastosowac te samg szczepionke, ktéra podano w ramach szczepien podstawowych. Jesli nie jest to mozliwe, u osob 2 30 r.z.
mozna zastosowac inng szczepionkg mRNA. STIKO uwaza obie szczepionki mMRNA za réwnie skuteczne w grupie wiekowej = 30 lat

4W ramach szczepienia przypominajgcego osob z niedoborami odpornosci Spikevax podaje sie w dawce 100 ug.

5 Jesli istniejg przeciwwskazania medyczne do stosowania produktu Comirnaty lub Spikevax, mozna zastosowac¢ Nuvaxovid.

5 Dawka przypominajgca jest zalecana tylko u dzieci z chorobami przewlektymi lub niedoborem odpornosci.

Zalecenia dotyczace pierwszego szczepienia przypominajacego

e STIKO zaleca szczepienie przypominajgce dzieciom w wieku 5-11 lat z chorobami przewlektymi po uptywie = 6 miesiecy od
zakonczenia szczepienia podstawowego.
e W chwili obecnej nie mozna stwierdzi¢, czy, a jesli tak, to kiedy, zostang w przysztosci zalecone dalsze szczepienia przypominajgce w
populacji ogoélne;j.
Zalecenie drugiego szczepienia przypominajacego
STIKO zaleca drugie szczepienie przypominajgce szczepionkg mRNA w nastepujgcych grupach oséb: (i) osoby powyzej 70 r.z.,
(i) rezydentow i podopiecznych placowek leczniczo-opiekunczych oraz osob ze zwigkszonym ryzykiem ciezkiego przebiegu choroby
przebywajacych w placéwkach wsparcia integracyjnego, (iii) oséb z niedoborem odpornosci od 5 roku zycia oraz (iv) pracownikéw (=16 lat)
w placowkach medycznych i placowkach opiekunczych, zwtaszcza majgcych bezposredni kontakt z pacjentami lub rezydentami.
Drugie szczepienie przypominajgce nalezy przeprowadzi¢ nie wczesniej niz 3 miesigce po pierwszym szczepieniu przypominajgcym u oséb
w wieku =70 lat, rezydentéw i podopiecznych placéwek opiekunczych oraz w przypadku niedoboréw odpornosci, a nie wczesniej niz
6 miesiecy — u pracownikow placowek medycznych i pielegnacyjnych. W uzasadnionych przypadkach drugie szczepienie przypominajgce
mozna rozwazy¢ w indywidualnych przypadkach najwczesniej po 3 miesigcach.
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W przypadku oséb, ktére przeszty zakazenie SARS-CoV-2 po pierwszym szczepieniu przypominajgcym (2 dawki + 1 booster), nie zaleca
sie na razie dalszych szczepien obecnie dostepnymi szczepionkami COVID-19.

W ramach drugiego szczepienia przypominajgcego nalezy zastosowac¢ szczepionke mRNA. Powinna byc¢ to ta sama szczepionka, ktora
zostata uzyta w ramach szczepien podstawowych lub do pierwszego szczepienia przypominajagcego. Osoby w wieku powyzej 30 lat
z niedoborem odpornosci otrzymujgce produkt Spikevax powinny otrzymac petng dawke szczepionki (100 ug).

W przypadku przeciwwskazan medycznych do stosowania szczepionek zawierajgcych mRNA, w ramach szczepien przypominajgcych

mozna zastosowac produkt Nuvaxovid.

Szczepienia u pacjentéw z uposledzeniem odpornosci z oczekiwanym niewielkim uposledzeniem odpowiedzi na szczepienie

Szczepienie podstawowe 2. dawkami

Szczepienia przypominajace

Czas
_ pomiedzy 3. dawka 4. dawka
Populacja dawkami (1. szczepienie Czas od (2. szczepienie Czas od
1. dawka 2. dawka (tygodnie) przypominajace) 2. dawki przypominajace) 3. dawki
5-11 lat? Comirnaty (10 pg)  Comirnaty (10 pg) Comirnaty (10 pg) Comirnaty (10 pg)
12-17 lat 26
18-29 lat Comirnaty (30 ug)  Comirnaty (30 pg) Comirnaty (30 ug) Comirnaty (30 ug)
30-59 lat 23 miesigce 23 miesigce
Spikevax (100 ug) = Spikevax (100 pg) 4-6 Spikevax (100 ug) Spikevax (100 ug)
> 60 lat
Comirnaty (30 ug)  Comirnaty (30 pg) 3-6 Comirnaty (30 pg) Comirnaty (30 pg)
ciezarne
Szczepienia u pacjentéw z uposledzeniem odpornosci z istotnym uposledzeniem odpowiedzi na szczepienie
Szczepienie podstawowe 3. dawkami Szczepienia przypominajgce
3. dawka i, jesli
Czas to konieczne, Czas od 1.
) pomiedzy kolejne co co Czas od szczepienia
Populacja dawkami najmniej 4 1. szczepienie ostatniej 2. szczepienie przypomi-
1. dawka 2. dawka (tygodnie) tygodni przypominajace dawki przypominajace najacego
Comirnaty Comirnaty Comirnaty . Comirnaty (10 pg)
5-11 lat! Comirnaty (10
(10 pg) (10 pg) 36 (10 ug) y(10v9) =3 >3 miesigce
miesigce
12-17 lat Comirnaty (30 pg) Comirnaty (30 pg)
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18-29lat  Comimaty Comirnaty Comirnaty
(30 ug) (30 ug) (30 pg)
30-59 lat Spikevax
Spikevax Spikevax (100 pg) ) )
4-6 Spikevax (100 Spikevax (100
(100 pg) (100 pg) p (100 pg) p (100 pg)
260 lat
Comirnaty Comirnaty 3.6 Comirnaty Comirnaty (30 ig) Comirnaty (30 pg)
ciezarne (30 ug) (30 pg) (30 pg)

Ministerio de Sanidad,
Consumo y Bienestar Social
Estrategia de vacunacion
frente a COVID-19 en Espafia
https://www.sanidad.gob.es/pr
ofesionales/saludPublica/prev
Promocion/vacunaciones/covi
d19/docs/COVID-

19 Actualizacion1l Estrategia
Vacunacion.pdf

Data publikaciji: 08.02.2022

Aktualizacja strategii szczepien w Hiszpanii obejmujgca zalecenia dotyczace:

1.

Stosowania szczepionki Nuvaxovid (Novavax)

Szczepionka Nuvaxovid (Novavax) jest zalecane u 0s6b w wieku = 18 lat, ktdre nie mogly zostaé zaszczepione albo nie zostaty w petni
zaszczepione z powodu cigzkich zdarzen niepozadanych po szczepionkach mRNA, uczulenia na ktérykolwiek ze sktadnikow lub z
powodu innych wskazan medycznych, ktére nie pozwalajg na szczepienie produktami mRNA.

Szczepienia przypominajgcego osob z niedoborami odpornosci

Osoby, ktore otrzymaty dodatkowg dawke szczepionki mMRNA (3. dawka) ze wzgledu na bardzo wysokie ryzyko ciezkiego przebiegu
COVID-19 (Grupa 7 strategii szczepien) oraz osoby leczone lekami immunosupresyjnymi (zgodnie z aktualizacjg 9. strategii szczepien),
powinny otrzyma¢ dawke przypominajaca (4. dawka) 5 miesiecy po ostatniej dawce. Zalecenie dotyczy mtodziezy w wieku 12-17 lat z
bardzo wysokim ryzykiem ciezkiego przebiegu zakazenia lub leczonej lekami immunosupresyjnymi.

Postepowania z osobami, u ktérych wystepuja znaczne niedobory odpornosci

U oso6b ze znacznymi niedoborami odpornosci (m.in. biorcy przeszczepu krwiotwérczych komérek macierzystych lub narzadu litego,
biorcy CAR-T, niektére pierwotne niedobory odpornosci, nowotwory narzgdow litych leczone chemioterapiag) lub leczonych lekami
immunosupresyjnymi (anty-CD20 lub belimumab) w ciggu ostatnich 3 miesiecy (6 miesiecy w przypadku rytuksymabu) nalezy
przeprowadzi¢ badanie serologiczne w celu oceny odpowiedzi immunologicznej w okresie 15-30 dni po podaniu dodatkowej dawki
niezbednej do zakonczenia szczepienia pierwotnego (a w przypadku zakazenia, po jego ustgpieniu).
Jesli wynik jest dodatni: dawka przypominajaca zostanie podana 5 miesiecy po dodatkowej dawce, a po uptywie 15-30 dni zostanie
przeprowadzone ponowne badanie serologiczne:

o W przypadku wyniku dodatniego: kolejne badanie serologiczne po 5 miesigcach i postepowanie w zaleznosci od wyniku.

e W przypadku wyniku ujemnego: kwalifikacja do terapii przeciwciatem monoklonalnym (Evusheld). Jesli istnieje bardzo wysokie

ryzyko narazenia, a przeciwciata nie sg dostepne, poda¢ nalezy jedng dawke szczepionki.

Jedli wynik jest ujemny: kwalifikacja do terapii przeciwciatem monoklonalnym (Evusheld). Jesli istnieje bardzo wysokie ryzyko
narazenia, a przeciwciata nie sg dostepne, poda¢ nalezy jedng dawke szczepionki.

W przypadku podania dawki przypominajgcej bez wczeéniejszego badania serologicznego: Badanie serologiczne nalezy
przeprowadzi¢ po uptywie 15-30 dni po podaniu dawki przypominajacej lub tak szybko, jak to mozliwe, jesli mingto wigcej czasu.
o W przypadku wyniku dodatniego: kolejne badanie serologiczne po 5 miesigcach i postepowanie w zaleznosci od wyniku.

e W przypadku wyniku ujemnego: kwalifikacja do terapii przeciwcialem monoklonalnym (Evusheld). Jesli istnieje bardzo wysokie
ryzyko narazenia, a przeciwciata nie sg dostepne, poda¢ nalezy jedng dawke szczepionki.



https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/covid19/docs/COVID-19_Actualizacion11_EstrategiaVacunacion.pdf
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/covid19/docs/COVID-19_Actualizacion11_EstrategiaVacunacion.pdf
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/covid19/docs/COVID-19_Actualizacion11_EstrategiaVacunacion.pdf
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/covid19/docs/COVID-19_Actualizacion11_EstrategiaVacunacion.pdf
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/covid19/docs/COVID-19_Actualizacion11_EstrategiaVacunacion.pdf
https://www.sanidad.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/covid19/docs/COVID-19_Actualizacion11_EstrategiaVacunacion.pdf

Organizacja / Dokument

Podsumowanie

W przypadku potwierdzonego zakazenia po podaniu dawki przypominajacej: Badanie serologiczne nalezy przeprowadzi¢ po uptywie
15-30 dni po podaniu dawki przypominajgcej lub tak szybko, jak to mozliwe, jesli mingto wiecej czasu.

e W przypadku wyniku dodatniego: kolejne badanie serologiczne po 5 miesigcach i postgpowanie w zaleznosci od wyniku.
e W przypadku wyniku ujemnego: kwalifikacja do terapii przeciwcialem monoklonalnym (Evusheld). Jesli istnieje bardzo wysokie
ryzyko narazenia, a przeciwciata nie sg dostepne, poda¢ nalezy jedng dawke szczepionki.

4. Szczepien po przebytym zakazeniu

e W populacji dorostych i mtodziezy, u ktérych zalecana jest dawka przypominajgca: w przypadku przejscia zakazenia po
otrzymaniu podstawowego schematu szczepien, dawke przypominajgcg nalezy podac¢ nie wczesniej niz po uptywie 4 tygodni od
zakazenia (objawowego lub bezobjawowego). Zalecana dtugos$¢ przerwy to 5 miesigcy od rozpoznania zakazenia.

U dzieci, ktére nie przeszty zakazenia SARS-CoV-2, nalezy zachowac¢ odstep 8 tygodni miedzy dwiema podstawowymi dawkami szczepionki.
U dzieci, ktére przeszty zakazenie przed rozpoczeciem schematu szczepien, nalezy podac¢ pojedynczg dawke szczepionki 8 tygodni po
rozpoznaniu zakazenia. Natomiast, jesli zakazenie wystgpi po podaniu pierwszej dawki, drugg dawke nalezy podac¢ po uptywie 8 tygodni od
rozpoznania.

Public Health England

COVID-19 vaccination: blood
clotting information for
healthcare professionals

https://www.gov.uk/governmen

t/publications/covid-19-
vaccination-blood-clotting-
information-for-healthcare-
professionals

Data aktualizacji: 14.02.2022

Aktualizacja dokumentu COVID-19 vaccination uwzgledniajgca informacje dotyczgce ryzyka nawrotu objawéw zakrzepicy i matoptytkowosci
oraz ryzyka wystgpienia lub nawrotu plamicy trombocytopenicznej po szczepieniu przeciwko COVID-19.

W oparciu o aktualne dowody, pacjentom z VITT (Vaccine-induced Immune Thrombotic Thrombocytopenia) zaleca sie dokonczenie
szczepienia przeciwko COVID-19. Nalezy to zrobi¢ za pomocg szczepionki mRNA (Pfizer/BioNTech), po ustabilizowaniu sie krzepniecia i po
uptywie co najmniej 12 tygodni od podanej dawki.

U oséb, u kitdrych wystapi ITP (plamica trombocytopeniczna) lub jej nawrdt po szczepieniu przeciwko COVID-19, bilans ryzyka i korzysci
przemawia za otrzymaniem kolejnych dawek szczepionki. Nalezy przeprowadzi¢ indywidualng ocene ryzyka. Zaleca sie rozmowe pacjenta
z hematologiem i monitorowanie liczby ptytek krwi w okresie od 2 do 5 dni po szczepieniu przeciwko COVID-19.

Centers for Disease Control
and Prevention

COVID-19 Vaccines for
Moderately or Severely
Immunocompromised People
https://www.cdc.gov/coronavir
us/2019-
ncov/vaccines/recommendatio
ns/immuno.html

Data aktualizacji: 16.02.2022

Aktualizacja zalecen w zakresie szczepien przeciwko COVID-19 u 0s6b z niedoborami odpornosci
Dzieci w wieku 5-11 lat z umiarkowanym lub ciezkim niedoborem odpornosci

Seria podstawowa Grupa wiekowa Liczba dawek do ukonczenia | Dawka przypominajgcaiczas jej

serii podstawowej i czas ich | podania
podawania
Pfizer-BioNTech Pfizer-BioNTech 3 dawki Niezalecana

2. dawka podana 3 tygodnie (21
dni) po podaniu 1. dawki

3. dawka podana co najmniej 4
tygodnie (28 dni) po podaniu 2.
dawki
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Dzieci powyzej 11. roku zycia, nastolatki i dorosli z umiarkowanym lub ciezkim niedoborem odpornosci

Seria podstawowa

Grupa wiekowa

Liczba dawek do ukonczenia
serii podstawowej i czas ich
podawania

Booster and Timing

Pfizer-BioNTech 12+ 3 dawki 1 dawka przypominajaca
2. dawka podana 3 tygodnie (21 | Podana co najmniej 3 miesigce
dni) po podaniu 1. dawki po 3. dawce
Trzecia dawka podana co
najmniej 4 tygodnie (28 dni) po
drugiej dawce
Moderna 18+ 3 dawki 1 dawka przypominajaca

2. dawka podana 4 tygodnie (28
dni) po podaniu 1. dawki
Trzecia dawka podana co
najmniej 4 tygodnie (28 dni) po
drugiej dawce

Podana co najmniej 3 miesigce
po 3. dawce

Osoby z umiarkowanym lub ciezkim niedoborem odpornosci, ktére otrzymaty szczepionke firmy J&J/Janssen

Seria podstawowa

Grupa wiekowa

Liczba dawek do ukonczenia
serii podstawowej i czas ich
podawania

Booster and Timing

J&J/Janssen

18+

2 dawki
1. dawka J&J/Janssen

Druga dawka Pfizer-BioNTech
lub  Moderna  (szczepionki
mRNA) co najmniej 4 tygodnie
(28 dni) po pierwszej dawce

1 dawka przypominajaca

Pfizer-BioNTech lub Moderna
(szczepionki mRNA) w
wigkszosci  przypadkéw  co
najmniej 2 miesigce po podaniu
drugiej dawki

Centers for Disease Control
and Prevention

Interim Clinical Considerations
for Use of COVID-19 Vaccines
Currently Approved or
Authorized in the United
States

. AktuallzaCJa wytycznych dla oséb z umiarkowanym lub ciezkim niedoborem odpornosci
Wyjaénienie dotychczasowych zaleceh dotyczgcych podania 3 dawek szczepionki mRNA w serii pierwotnej, a nastepnie dawki

przypominajgcej, w fgcznej liczbie 4 dawek

— Nowe wytyczne dotyczgce skrécenia do co najmniej 3 miesiecy (zamiast 5 miesiecy) odstepu czasu pomiedzy ukonczeniem
serii pierwotnej szczepionki mRNA a dawkag przypominajgca

— Nowe wytyczne dla oséb, ktére otrzymaty serie pierwotng szczepionki Janssen, aby otrzymaty dodatkowag dawke i dawke
przypominajgca, w sumie 3 dawki, w celu uzyskania statusu posiadania aktualnych szczepien.
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https://www.cdc.gov/vaccines/
covid-19/clinical-
considerations/covid-19-
vaccines-us.html

Data aktualizacji: 11.02.2022

e Aktualizacja zalecenia dot. braku koniecznosci opoézniania szczepienia przeciwko COVID-19 po otrzymaniu przeciwciat
monoklonalnych lub osocza rekonwalescencyjnego.
e  Aktualizacja zalecenia dot. podania dawki przypominajgcej w przypadku szczepienia poza Stanami Zjednoczonymi.

Public Health England

JCVI statement on vaccination
of children aged 5 to 11 years
old

https://www.gov.uk/governmen
t/publications/jcvi-update-on-
advice-for-covid-19-
vaccination-of-children-aged-
5-to-11/jcvi-statement-on-
vaccination-of-children-aged-
5-to-11-years-old

Data publikaciji: 16.02.2022

Aktualizacja zalecen JCVI dot. szczepien u dzieci

JCVI zaleca podanie dwdch dawek 10 mcg szczepionki Pfizer-BioNTech COVID-19 (Comirnaty®) dzieciom w wieku od 5 do 11 lat, ktére nie
nalezg do grupy ryzyka klinicznego. Te 2 dawki nalezy podawaé z zachowaniem co najmniej 12-tygodniowego odstepu miedzy dawkami.
To zalecenie dotyczgce oferty szczepien dla dzieci w wieku 5-11 lat, ktére nie nalezg do grupy ryzyka klinicznego, jest traktowane przez

JCVI jako jednorazowy program reagowania na pandemie. W miare zblizania sie pandemii COVID-19 do endemicznosci w Wielkiej Brytanii
JCVI bedzie weryfikowa¢, czy w diuzszej perspektywie nadal zaleca sie oferowanie szczepien tym i innym pediatrycznym grupom wiekowym.

Communicable Diseases
Network Australia

ATAGI Expanded Guidance on
temporary medical exemptions
for COVID-19 vaccines

https://www.health.gov.au/reso
urces/publications/atagi-
expanded-guidance-on-
temporary-medical-
exemptions-for-covid-19-
vaccines

Data aktualizacji: 18.02.2022

Aktualizacja dokumentu:

e Szybkie testy antygenowe sg obecnie uznawane za dopuszczalny dowdd zakazenia dla celéw tymczasowego zwolnienia
lekarskiego w celu opdznienia szczepienia.

e Ramy czasowe dla tymczasowego odroczenia szczepienia w nastepstwie zakazenia SARS-CoV-2 zostaty zmienione z 6 miesigecy
na 4 miesigce.

Communicable Diseases
Network Australia

TGA approval of Moderna's
COVID-19 vaccine for people
6 years and older

https://www.health.gov.au/new
s/tga-approval-of-modernas-

Therapeutic Goods Administration (TGA) tymczasowo zatwierdzita szczepionke Spikevax (Moderna) dla osob w wieku 6 lat i starszych.

Decyzja ta jest nastepstwem tymczasowych zatwierdzen przyznanych przez TGA dla preparatu Moderna w odniesieniu do stosowania
szczepionki u osob w wieku 12 lat i starszych oraz jako dawki przypominajgcej u oséb w wieku 18 lat i starszych.
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covid-19-vaccine-for-people-6-
years-and-older
Data publikaciji: 17.02.2022

Communicable Diseases
Network Australia

Mandating booster
vaccinations in residential
aged care workers

https://www.health.gov.au/new
s/mandating-booster-
vaccinations-in-residential-
aged-care-workers

Data publikaciji: 15.02.2022

AHPPC zaleca, aby pracownicy doméw opieki otrzymali trzecig (przypominajacg) dawke zatwierdzonej szczepionki przeciwko COVID-19.
Przyjecie tej dawki to warunek pracy w domu opieki.

MOH Singapore

EXPERT COMMITTEE ON
COVID-19 VACCINATION:
UPDATED
RECOMMENDATION ON
USE OF COVID-19
VACCINES

https://www.moh.gov.sg/news-
highlights/details/expert-
committee-on-covid-19-
vaccination-updated-
recommendation-on-use-of-
covid-19-vaccines-14-Feb

Data publikacii: 14.02.2022

Aktualizacja zalecen dot. szczepien przeciwko COVID-19:

Biorgc pod uwage bezpieczenstwo, skuteczno$¢ i tolerancje, Komitet Ekspertéw zaleca stosowanie produktu Nuvaxovid jako
dopuszczalnej alternatywy dla szczepionek mRNA u oséb w wieku 18 lat i starszych, chociaz szczepionki mMRNA nadal pozostajg
preferowanymi szczepionkami ze wzgledu na ich wiekszg skuteczno$¢ i silniejszg odpowiedZz immunologiczng, ktérg generuja.
Osobom, ktore otrzymujg Nuvaxovid w ramach serii szczepieh podstawowych, zaleca sie podanie dwoch dawek szczepionki w
odstepie 21 dni.

Nuvaxovid jest rowniez zalecany jako dopuszczalna alternatywa dla szczepionek mRNA w szczepieniach przypominajgcych u oséb
w wieku 18 lat i starszych. Zaleca sie podanie jednej dawki szczepionki Nuvaxovid jako dawki przypominajgcej po uptywie okoto 5
miesiecy od ostatniej dawki szczepienia z serii pierwotnej.

Ze wzgledu na mniejszg skuteczno$é szczepionki Sinovac-CoronaVac, szczepionka Nuvaxovid jest preferowana zamiast
szczepionki Sinovac-Coronavac u os6b niekwalifikujgcych sie z medycznego punktu widzenia do otrzymania szczepionek mRNA.
Szczepionka Sinovac-CoronaVac powinna by¢ stosowana wytgcznie u oséb, ktére z medycznego punktu widzenia nie kwalifikujg
sie do szczepionek mMRNA i szczepionki Nuvaxovid.

MOH Singapore

NOVAVAX NUVAXOVID
COVID-19 VACCINE
AUTHORISED FOR USE IN
NATIONAL VACCINATION
PROGRAMME

https://www.moh.gov.sg/news-
highlights/details/novavax-
nuvaxovid-covid-19-vaccine-

The Multi-Ministry Taskforce przyjeta zalecenie Komitetu Ekspertéw ds. Szczepien COVID-19 dotyczgce wigczenia szczepionki Nuvaxovid
COVID-19 (Nuvaxovid) firmy Novavax do Narodowego Programu Szczepien Ochronnych w celu stosowania u os6b w wieku 18 lat i starszych,
zarébwno w szczepieniu pierwotnym, jak i w celu podania dawek przypominajgcych.
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authorised-for-use-in-national-
vaccination-programme

Data publikaciji: 14.02.2022

Komunikaty i zalecenia z zakresu strategii NPIs (nonpharmaceutical interventions)

Die Bundesregierung

Diese Offnungsschritte haben
Bund und Lénder beschlossen
https://www.bundesregierung.

de/breg-
de/themen/coronavirus/corona

-oeffnungsschritte-2005760
Data publikaciji: 16.02.2022

Informacja dot. wstepnego planu znoszenia obostrzen w Niemczech.
Krok pierwszy:
e Umozliwienie spotkan prywatnych zaszczepionym i ozdrowiencom bez ograniczen. Ograniczenia obowigzujg w przypadku udziatu

0s6b niezaszczepionych (mozliwa wizyta maksymalnie 2 os6b z innego gospodarstwa domowego).
e Zniesienie ograniczen w dostepie do handlu detalicznego (obowigzuje noszenie maseczek).Drugi krok — gastronomia i duze imprezy

Krok drugi:

e Od 4 marca dostep do ustug gastronomicznych i hotelarskich moze odbywac sie zgodnie z regutg 3G.

e Dyskoteki i kluby zostang otwarte dla zaszczepionych i ozdrowiencéw, ktérzy majg negatywny wynik testu lub przyjety szczepienie
przypominajgce.

¢ Imprezy masowe mozliwe z udziatem osdb zaszczepionych i ozdrowiencéw.

e W pomieszczeniach zamknietych dopuszczone jest maksymalne obtozenie w wysokosci 60 procent mozliwosci, przy czym nie mozna
przekroczy¢ liczby 6000 widzéw. W przypadku imprez plenerowych dozwolone jest maksymalne obtozenie 75 procent, przy czym nie
mozna przekroczy¢ liczby 25 000 widzow.

Trzeci krok

e Zniesione zostang wszystkie rozlegte srodki ochronne.
e Zniesiony obowigzek pracy zdalnej, ale zacheca sig¢ pracodawcow do utrzymania pracy zdalnej, w szczegdlnosci w biurach na planie
otwartym.

Mimo luzowania obostrzen planuje sie utrzymanie obowigzku noszenia masek oraz zachowania dystansu w budynkach uzytecznosci
publicznej i transporcie publicznym. Ponadto wprowadzona zostanie mozliwos¢ weryfikacji paszportu COVID w wybranych sytuacjach.

Public Health England

Admission and care of
residents in a care home
during COVID-19

https://www.gov.uk/governmen

t/publications/coronavirus-
covid-19-admission-and-care-
of-people-in-care-
homes/coronavirus-covid-19-
admission-and-care-of-people-
in-care-homes

Aktualizacja dokumentu w celu:

o zdefiniowania terminu "w petni zaszczepiony" (dla celéw niniejszych wytycznych) - oznacza, ze mieszkaniec otrzymat dawki
podstawowe i kazdg dawke przypominajgca, do otrzymania ktérej sie kwalifikuje

e uwzglednienia zmiany w wymaganiach dotyczgcych izolacji - mieszkancy, ktérzy zostali zidentyfikowani jako bliski kontakt osoby
chorej na COVID-19 lub u ktorej stwierdzono wynik dodatni, powinni pozostawac¢ w samoizolacji przez 10 dni (mozliwe jest skrocenie
okresu samoizolacji, wiecej informacji w sekcji 1.7)

e uwzglednienia zmiany w wymaganiach dotyczacych izolacji po przyjeciu do szpitala w trybie nagtym - mieszkancy powinni
pozostawa¢ w samoizolacji przez 10 dni (mozliwe skrocenie okresu samoizolacji)

e uwzglednienia zaleceh dot. zakonczenia izolacji przed 10 dniem.
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Centers for Disease Control
and Prevention

Science Brief: Evidence Used
to Update the List of
Underlying Medical Conditions
Associated with Higher Risk
for Severe COVID-19
(Pending)

https://www.cdc.gov/coronavir
us/2019-ncov/science/science-

briefs/underlying-evidence-
table.html

Data aktualizacji: 15.02.2022

Aktualizacja listy chordb wspotistniejgcych, ktore narazajg osoby w wieku 18 lat i starsze na zwigkszone ryzyko cigzkiego przebiegu COVID-
19. Aktualizacje nastepujgcych stanéw chorobowych przeprowadzono w oparciu 0 dowody z ponizszego okresu:

Nieaktywnos¢ fizyczna, niepetnosprawnosc i pierwotne niedobory odpornosci zostaty dodane w oparciu o dowody opublikowane
przed 7 pazdziernika 2021 r.

Nie usunieto zadnych stanéw chorobowych z poprzedniej listy.

World Health Organization

Contact tracing and quarantine
in the context of the Omicron
SARS-CoV-2 variant: interim
guidance

https://www.who.int/publication

s/ilitem/WHO-2019-nCoV-
Contact-tracing-and-
quarantine-Omicron-variant-
2022.1

Data aktualizacji: 17.02.2022

Dokument zawiera zaktualizowane wytyczne dotyczgce sledzenia kontaktéw i kwarantanny oséb majacych kontakt z zakazonym,
w kontekscie wysokiego poziomu rozprzestrzeniania sie SARS-CoV-2, a w szczegdélnosci wariantu Omicron.

WHO nadal zaleca stosowanie pragmatycznego podejscia opartego na ryzyku, ktére kraje powinny rozwazyé¢ przy wprowadzaniu
jakichkolwiek zmian w istniejgcych srodkach sledzenia kontaktéw i kwarantanny.

Kazde przerwanie $ledzenia kontaktéw lub skrécenie czasu trwania kwarantanny zwiekszy ryzyko dalszego przenoszenia choroby
i musi by¢ rozwazone w kontekscie mozliwosci opieki zdrowotnej, odpornosci populacji i priorytetow spoteczno-ekonomicznych.
Pierwszenstwo w identyfikacji i sledzeniu kontaktéw powinno nadal dotyczy¢ 0séb o najwyzszym ryzyku zakazenia lub
rozprzestrzenienia sie wirusa, oséb o najwyzszym ryzyku ciezkiego przebiegu choroby oraz pracownikow stuzby zdrowia i opieki
spotecznej.

Testy na SARS-CoV-2 [PCR lub Ag-RDT] mogg by¢ stosowane jako srodek skracajgcy kwarantanne, na przyktad do siedmiu dni,
jezeli osoba, ktéra miata kontakt z zakazonym, nie wykazuje zadnych objawdw i wynik testu jest ujemny.

W przypadku, gdy przeprowadzenie testow w celu skrécenia kwarantanny nie jest mozliwe, kwarantanna moze zosta¢ zakonczona
po 10 dniu bez przeprowadzania testéw, jezeli u osoby, ktéra miata kontakt z zakazonym, nie wystgpig zadne objawy.

World Health Organization

Public health surveillance for
COVID-19: interim guidance

https://www.who.int/publication

s/ilitem/WHO-2019-nCoV-
SurveillanceGuidance-2022.1

Data aktualizacji: 14.02.2022

Zaktualizowana wersja wytycznych zostata opracowana w ramach zorganizowanego procesu, ktérego rozpoczecie poprzedzito pojawienie
sie wariantu Omicron. Nowe elementy obejmuja:

aktualizacje definicji kontaktow, zgodnie z najnowszymi wytycznymi dotyczgcymi ustalania kontaktow

definicje VOC i VOI, zgodnie z najnowszymi oswiadczeniami technicznej grupy doradczej ds. ewolucji wirusa

nadzor nad wariantami: odniesienie do Interim Guidance for surveillance of SARS-CoV-2 variants opublikowanego w dniu 9 sierpnia
2021r.

aktualizacje strategii wykrywania zgodnie ze zaktualizowang wersjg wytycznych WHO dotyczgcych testowania

standaryzacje dowodow reinfekcji i nadzér: molekularny, genomiczny i immunologiczny dowodow reinfekcji

wigczenie definicji przypadku klinicznego stanu po COVID-19 zgodnie z definicjg WHO

nadzér nad szczepieniami, zgodnie z najnowszymi wytycznymi dotyczacymi wdrazania szczepien

nowg definicje zakazenia przetomowego
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Podsumowanie

e aktualizacje nadzoru serologicznego, zgodnie z najnowszymi protokotami
e nowe podejscie i zestawy narzedzi do nadzoru nad Smiertelnoscig.

Komunikaty i zalecenia z zakresu farmakoterapii

World Health Organization

WHO prequalifies first
monoclonal antibody -
tocilizumab — to treat COVID-
19
https://www.who.int/news/item/
11-02-2022-who-prequalifies-
first-monoclonal-antibody---
tocilizumab-to-treat-covid-19

Data publikaciji: 11.02.2022

Dazac do zwiekszenia dostgpu do zalecanych metod leczenia COVID-19, WHO dodata tocilizumab, do listy wstepnie zakwalifikowanych
metod leczenia COVID-19.

WHO zaleca stosowanie tocilizumabu wyfgcznie u pacjentéw, u ktérych rozpoznano ciezkg lub krytyczng posta¢ COVID-19. Powinien on
by¢ podawany przez pracownika stuzby zdrowia w monitorowanych warunkach klinicznych wraz z aktualng standardowg opiekg nad
pacjentami z COVID-19, ktéra obejmuje tlen, kortykosteroidy i inne leki.
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