Stanowisko Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego oraz Konsultanta krajowego w dz. diabetologii
prof. Krzysztofa Strojka w sprawie szczepienia na COVID-19 chorych na cukrzyce

W trakcie pandemii COVID-19 liczba zgondw w Polsce, wzgledem poprzednich lat wzrosta
prawie dwu-krotnie. Chorzy na cukrzyce nalezg do grupy zwiekszonego ryzyka ciezszego
przebiegu COVID-19 oraz zgonu z powodu infekcji. Wypowiedzi ekspertéw w trakcie pandemii
wskazywaty na koniecznos¢ wyprodukowania szczepionki celem opanowania sytuacji
epidemiologicznej. W walce z pandemig COVID-19 doczekalismy sie szczepionki. Produkt firmy
Pfizer szczepionka COVID-19 mRNA BNT162b2 jest uzywana do aktywnego uodporniania sie w
celu zapobiegania chorobie COVID-19 wywotywanej przez wirusa SARS-CoV-2 i jest
przeznaczona dla dorostych i mtodziezy od 16. roku zycia. Szczepionka wyzwala w organizmie
naturalng produkcje przeciwciat i stymuluje komorki odpornosciowe do ochrony przed choroba.
Chorzy na cukrzyce, z racji zwiekszonego ryzyka ciezszego przebiegu choroby i zgonu z powodu
infekcji, powinni byé wsrdd zaszczepianych w pierwszej kolejnosci.

Zaszczepianie, zgodnie z charakterystyka produktu leczniczego, ocenione zostato jako
bezpieczne.

Zarzad Gtéwny Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego upatruje w rozpowszechnieniu
szczepien wsrdd chorych na cukrzyce, umniejszenie niekorzystnych zdarzen do ktérych
prowadzi COVID-19.

Pierwszym krajem w ktérym na poczatku grudnia rozpoczeto szczepienia jest Wielka Brytania.
Decyzje o rejestracji szczepionki podjeto takze FDA co pozwolito rozpocza¢ szczepienia w
Stanach Zjednoczonych. Szczepionka BNT162b2 firmy Pfizer i BioNTech zostata oceniona w
badaniu klinicznym, ktdrego wyniki wskazujg na jej skutecznos¢ kliniczng i bezpieczenstwo.
Szczepionka BNT162b2 zawiera matrycowe RNA (mRNA) kodujace glikoproteine S (Spike) —
biatko kolca koronawirusa SARS-CoV-2 w otoczce nanolipidowej. Podanie fragmentu kodu
genetycznego ma na celu wytworzenie odpornosci blokujgcej inwazje wirusa.

Szczepionka BNT162b2 zostata zarejestrowana do czynnego uodporniania przeciwko COVID-19
dorostych i mtodziezy 216. roku zycia. Petny schemat szczepienia obejmuje podanie
domiesniowo 2 dawek szczepionki w odstepie 21 dni. W zwigzku z brakiem badan szczepienie

nie jest zalecane kobietom w cigzy i karmigcym piersia.



Szczepionka oceniona byta w dwdéch badaniach, w tym w randomizowanym badaniu z
podwadijnie Slepg prébg oceniajgcym skutecznosé i bezpieczenstwo szczepionki w grupie 44
tysiecy oséb. 2 miesigce po podaniu drugiej dawki wykazano skutecznos¢ szczepionki,

w poréwnaniu z placebo, w zapobieganiu zachorowaniom na COVID-19, ktéra wynosita 95%
(95% Cl: 90,3-97,6), w tym u 0séb >65. roku zycia — 94,7% (95% Cl: 66,7—99,9) i u oséb >75.
roku zycia —100% (95% Cl: od -13,1 do 100). W dodatkowej analizie oceniono skutecznos¢
szczepionki niezaleznie od uprzedniego zakazenia SARS-CoV-2 stwierdzajac 94,6% (95% Cl:
89,9-97,3) skutecznos$é. Nie obserwowano istotnej klinicznie réznicy w skutecznosci szczepionki
u 0séb nalezgcych do grup ryzyka COVID-19, w tym u oséb z co najmniej 1 chorobg
wspotistniejgcg zwiekszajacg ryzyko ciezkiego przebiegu COVID-19 tj. otytos¢, przewlekte
choroby ptuc, astma oskrzelowa i cukrzyca.

Szczepionka byfa dobrze tolerowana i bezpieczna. Z objawéw niepozgdanych stwierdzono:
bolesno$¢ w miejscu wstrzykniecia (u 80% zaszczepionych), zmeczenie (u 60% zaszczepionych),
bl gtowy (u 50% zaszczepionych), bdl miesni (u 30% zaszczepionych), bdl stawdw (u 20%
zaszczepionych) i gorgczke (u 10% zaszczepionych). Objawy te miaty charakter przemijajacy.
Szczepienie przeciwko SARSCov2 nie koliduje z innymi szczepieniami m.in. przeciw grypie i
przeciw pneumokokom.

Szczepienie celem czynnego uodpornienia przeciwko COVID-19 rekomendowane jest chorym

na cukrzyce.
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