a dzieci

Okres dzieciecy wigze sie z wysekim ryzykiem wystgpienia
grypy o ciezkim przebiegu i powiktar pogrypowych, w tym
laryngologicznych oraz charakterystycznych dla wieku

dzieciecego objawdw ze strony o$rodkowego uktadu nerwowego.

wszystkich zachorowan w Polsce stanowig
| & dzieci ponizej4r.z.,

a kazdego roku na grype i choroby grypopodobne choruje ok. 2 miIn dzieci

(0-14 lat, co stanowi 45% catej populacji chorujgcej)
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przeciw grypie u dzieci *,

grypopodobnych’

skutecznos¢ szczepienia
przeciw grypie u dzieci'

160-90%

Szczepienia przeciw grypie chronig nie tylko zaszczepionych,
ale takze posrednio ich bliskich np. mtodsze rodzenstwo, rodzicow
oraz nalezacych do grupy podwyzszonego ryzyka senioréw™*

Dzieci odgrywaja duza role w rozprzestrzenianiu sie wirusa grypy”®
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Na kazde 10 dzieci, ktdre opuscity szkote z powodu choroby
zwigzanej z grypa zachorowato 8 cztonkéw gospodarstwa domowego®




a dzieci

W Polsce jest bardzo niski procent
zaszczepienia dzieci przeciw grypie
(ponizej 1% vs zalecane przez WHO 75%)

Najwazniejszg przyczyna niskiego poziomu
wyszczepialnosci dzieci przeciw grypie jest
‘\ Niecheé/strach przed igta i bolem.

az 70% dzieci boi sie igty i bolu™

Dlaczego warto szczepi¢ najmfodszych?:

® Dzieci uwazane s3 za rezerwuar wiruséw grypy, odgrywajac
kluczowa role w transmisji wirusa grypy w srodowisku,
a w konsekwencji powstawaniu epidemii

® Dzieci nie maja w petni rozwinietego uktadu odpornoéciowego™

® Zaszczepienie 420 dzieci chroni 1 dorostego przed zgonem /’
z powodu grypy*

® U dzieci moga rozwina¢ sie powazne powiktania
jak zapalenie ucha srodkowego, zapalenie ptuc,
zapalenie zatok obocznych nosa, drgawki
goraczkowe i inne

® 20-30% dzieci vs 5-10% dorostych w kazdym
sezonie choruje na grype (szacunki WHO)"

Szczepionki donosowe przeciw grypie sg refundowane dla dzieci
od ukoriczonych 2 do ukoriczonych 5 lat (z 50% odptatnoscia)

Dostepne sg réwniez petnoptatne
szczepionki domie$Sniowe dla dzieci od 6 m. Z.

Szczepienia przeciw grypie u dzieci g ISR\
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