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Podroze dzieci
- Zwiedzanie swiata z rodzing

« Emigracja zarobkowa rodzin

* Podroze przymusowe (uchodzcy)



Analiza ruchu turystycznego — Polska

Turystyczne podroze zagraniczne 10,9 min
(osoby > 15 rz)

Typowa turystyka 57,2%
Wyjazdy organizowane samodzielnie 65,6%
Podroze z udziatem dzieci 22,0%

Charakterystyka krajowych i zagranicznych podrdzy mieszkancéw Polski w 2015 roku.

Ministerstwo Sportu i Turystyki. Warszawa, lipiec 2016



Niemowleta i mate dzieci

Wieksza podatnos¢ na zakazenia

tatwosc¢ zarazania sie chorobami ,,brudnych ragk”
Wieksza podatnosc¢ na odwodnienie

Wieksza wrazliwos¢ na promienie stoneczne
Ograniczone mozliwosci swoistej profilaktyki
Mhniejsza ostroznos¢ w stosunku do zwierzat
Bdle uszu w czasie lgdowania

Czy dalej — znaczy lepiej ?



/Zagrozenia zdrowotne zwigzane z podrozami

* Choroby zakazne

* Urazy, wypadki

* Czynniki fizyczne — temperatura, swiatto, wysokosc
* Kapiele morskie, nurkowanie

e Kontakt z zwierzetami (w tym jadowitymi)

* Podréze lotnicze —jetlag; (ryzyko zakrzepicy zz.gtebokich)



Zagrozenie chorobg zakazna

Duze ryzyko Mate ryzyko

Kraj Kraje rozwijajgce sie Kraje rozwiniete
Miejsce pobytu, region Dzungla, lasy tropikalne, tereny Kurorty nadmorsko-

wiejskie, podmokite turystyczne, miasto
Okres pobytu w tropiku Dtugoterminowy Krétkoterminowy
Rodzaj, warunki Namiot, bungalow, motel Hotel
zakwaterowania
Rodzaj, planowana Penetracja jaskin, ekspedycje Lezak
aktywnosci podczas pobytu badawcze, wycieczki po

interiorze, przypadkowe kontakty
seksualne

Cel podrozy Turystyczny Zawodowy
Wiek Do 30 od 60 roku zycia Sredni wiek
Ogolny stan zdrowia Choroby przewlekte Zdrowy




Organizacja szczepien

Wizyta optymalnie 6 - 8 tygodni przed wyjazdem

Sprawdzenie dotychczasowych szczepien
obowigzkowych | zalecanych

Uwzglednienie czasu ewentualnego wystgpienia NOP

Podawanie kilku szczepionek w czasie jednej wizyty



Szczepienia w medycynie podrozy

e Uzupetnienie szczepien obowigzkowych w Polsce

e Szczepienia ochronne zalecane przed wyjazdami
niestosowane rutynowo w Polsce

e Szczepienia niestosowane rutynowo w Polsce, ktore
moga by¢ wymagane przy przekraczaniu granicy
niektorych krajow



Uzupetnienie szczepien obowigzkowych
w Polsce

e Zakonczenie podstawowych schematow szczepien
(btonica, tezec, krztusiec, wzw B, polio)

* Podanie ewentualnych dawek przypominajacych



Szczepienia ochronne zalecane przed
wyjazdami niestosowane rutynowo w Polsce

*Dur brzuszny

*WZW A

*Cholera

*Kleszczowe zapalenie mozgu
*Wscieklizna

Japonskie zapalenie mozgu

*Grypa



Dur brzuszny

Rozpowszechniona na Swiecie choroba wywotana przez
bakterie Salmonella typhi

Ryzyko zakazenia w podroézy jest uwarunkowane w znacznym
stopniu geograficznie: w Indiach i panstwach sgsiednich jest
ono wielokrotnie wyzsze niz w pozostatych czeSciach swiata.

Ryzyko wzrasta wraz z dtugoscig pobytu (odnotowano
przypadki zakazenia przy pobytach na obszarach endemicznych
trwajgcych < 7 dni)

Drogi zakazenia:
- picie zakazonej wody i spozywanie zakazonej zywnosci
- bezposredni kontakt z osobg zakazong — droga fekalno-oralna



Szczepienie przeciw durowi brzusznemu

* inaktywowana
- dzieci> 2 r.z. (lub>5r.2.)
- schemat szczepienia podstawowego: 1 dawka (lub 3 dawki)
- szczepienie przypominajgce: 1 dawka co 3 lata
- zalecany odstep miedzy szczepieniem, a wyjazdem:
min. 2 tyg. po 2. dawce lub bezposrednio po przypominajacej

e 7ywa (ma by¢ dostepna od 10.2018)
- doustna
- dzieci =5 lat
- schemat dawkowania podstawowego: 3 dawki — 1 kapsutka
co 2 dni
- ochrona po 7-10 dniach od podania 3. dawki
- odpornosc przez 3 lata



Wirusowe zapalenie watroby typu A

P Polska jest krajem o niskiej endemicznosci

» Wiekszos$é populacji jest wrazliwa na zachorowanie (nie
przebyta zakazenia, nie byta szczepiona)

» Przy pobycie w regionie wysokiej endemicznosci duze ryzyko
zakazenia

» Droga zakazenia — fekalno-oralna (zywnosé, woda)

» Okres wylegania — 2-6 tygodni



Szczepienie przeciw WZW A

e Zalecane przy wyjazdach do:
- AfryKki
- Azji
- Ameryki Potudniowej Srodkowe;
- krajéw basenu Morza Srédziemnego i Bliskiego Wschodu



Szczepienie przeciw WZW A

Profilaktyka preekspozycyjna (optymalna):
- 2 dawki szczepionki inaktywowanej w odstepie 6-12 miesiecy

- przed podrdzg przynajmniej 1 dawka najpdzniej
10-14 dni przed wyjazdem

Profilaktyka poekspozycyjna:
- szczepienie do 2 tygodni od kontaktu

Dla dzieci od 1 r.z.



Cholera

Ryzyko narazenia mate

Szczepienie zalecane przy szczegélnym narazeniu
(np. w regionie epidemii)

Szczepionka doustna:

- wiek 2-6 lat — 3 dawki + 1 dawka przypominajaca
- wiek >6 lat — 2 dawki + 1 dawka przypominajaca

Zalecany odstep miedzy szczepieniem, a wyjazdem: tydzien po
zakonczeniu schematu podstawowego lub bezposrednio po dawce

przypominajacej

Czesciowa ochrona przed zakazeniami ETEC



Kleszczowe zapalenie moézgu (kzm)

W 27 krajach Europy, w tym endemicznie w Polsce

* Czynnik etiologiczny — Flavivirus

* Droga zakazenia:
- uktucie zakazonego kleszcza
- spozycie niepasteryzowanego mleka/sera



Kleszczowe zapalenie moézgu (kzm)

Dostepne szczepionki inaktywowane
— dzieci od 1 roku zycia

Cykl standardowy (PREFEROWANY): 3 dawki
Mozliwy schemat przyspieszony

Zalecany odstep miedzy szczepieniem, a wyjazdem:
2 tygodnie po 2. dawce

Konieczne dawki przypominajace



Wscieklizna

e Ostra, wirusowa choroba osrodkowego uktadu nerwowego
ssakow, Smiertelna.

« Zrédtem zakazenia sa: psy, koty, dzikie zwierzeta drapiezne,
nietoperze, inne zwierzeta — sarny, krowy, wiewiorki, gryzonie
— przypadkowo zakazone wscieklizna.

 WHO szczegdlnie zaleca uodpornienie dzieci, miedzy innymi
ze wzgledu na zachowania predysponujgce do zakazenia
poprzez kontakty ze zwierzetami lub potencjalng mozliwos¢
zatajenia ekspozycji przed opiekunami.



Szczepienie przeciw wsciekliznie

Szczepienie przedekspozycyjne (przed wyjazdem):

- schemat szczepienia podstawowego 3 dawki

- szczepienie przypominajgce co 5 lat

Szczepienie poekspozycyjne: 5 dawek

U osob szczepionych profilaktycznie po ekspozycji wystarczg 2
dawki przypominajace

Osobom uprzednio szczepionym nie podaje sie
immunoglobuliny



Japonskie zapalenie mozgu

P Azja Potudniowo-Wschodnia
P Czynnik etiologiczny — Flavivirus
» Wektor — komar

» Ryzyko zachorowania stosunkowo niskie (<1/1 000 000),
ale w razie choroby wysokie ryzyko zgonu (20-30%) lub
trwatych nastepstw (30-50%)

P Szczepienie zalecane w przypadku podrozy:
» w tereny endemiczne z planowanym pobytem w obszarach
wiejskich/lesnych
» zwtaszcza trwajgcym >1 miesigca
» odbywajgcym sie w okresie letnim-jesiennnym



Japonskie zapalenie mozgu
P Szczepionka inaktywowana,
- zarejestrowana dla dzieci od 2 m.z.

» Schemat dawkowania podstawowego: 2 dawki

P Szczepienie przypominajace: 1 dawka 12-24 mies. po
szczepieniu podstawowym

P Zalecany odstep miedzy szczepieniem, a wyjazdem: tydzien po
zakonczeniu szczepienia podstawowego lub bezposrednio po
przypominajgcym



Grypa

W tropikach zachorowania przez caty rok, a nie sezonowo, jak w klimacie
umiarkowanym

Ze wzgledu na potencjalne przebywanie w miejscach zattoczonych
(lotniska, dworce, srodki transportu) duze ryzyko narazenia

Szczepionki inaktywowane zarejestrowane dla dzieci od 6 m.z.

Preferowane szczepionki tetrawalentne (2 szczepy grypy A +
2 szczepy grypy B)

U dzieci do 8 lat przy pierwszym szczepieniu 2 dawki w odstepie miesigca

Szczepienie ,wazne” tylko 1 sezon



Szczepienia niestosowane rutynowo w
Polsce, ktore mogg by¢ wymagane przy
przekraczaniu granicy niektérych krajow

e Zakazenie meningokokowe

* Z6tta goraczka



Zakazenie meningokokowe

e Szczyty zachorowan:
- dzieci <2 r.z.
- mtodziez, mtodzi dorosli

* Grupy serologiczne: A, B, C, Y, W-135

- Polska Bi C
- Afryka Ai W-135

* Pas meningokokowy Afryki Subsaharyjskiej



Szczepienie przeciw meningokokom

e Zalecane:
Szczegolnie w krajach Afryki Subsaharyjskiej (,,pas
meningokokowy”)
Wieksze ryzyko w porze suchej (grudzien - czerwiec)

Obowigzkowe:
Przy wjezdzie do Arabii Saudyjskiej (Mekki) w zwigzku z pielgrzymka
hadzdz



Szczepienie przeciw meningokokom

Szczepionki monowalentne (antygeny serogrupy C)
- dzieci>2 m.z

Szczepionki skoniugowane (A+C+W135+Y)
- dzieci>2r.z. lub>1r.z.

Cykl szczepienia — 1 dawka

Brak koniecznosci podawania szczepien
przypominajgcych

Zalecany odstep miedzy szczepieniem, a wyjazdem: 1
miesigc



Z6tta gorgczka (z6tta febra)

Grozna, potencjalnie Smiertelna choroba wywotywana przez
flaviwirusy.

Ryzyko zakazenia jest trudne do oceny i zalezy od trasy,
aktywnosci podejmowanej podczas podrozy, okresu ekspozycji

na zakazenie oraz lokalnej transmisji wirusa.

Szacuje sie, ze w Afryce prawdopodobienstwo zachorowania
moze siegac¢ 50/100 000 podrdéznych w ciggu 2 tygodni.

Droga zakazenia: uktucia komarow

Okres wylegania: 3-6 dni



Szczepienie przeciw zottej gorgczce

Obowigzkowe przy wjezdzie do:

Angoli, Beninu, Burkina Faso, Kamerunu, Konga,
Demokratycznej Republiki Kongo, Wybrzeza Kosci Stoniowej,
Gabonu, Ghany, Liberii, Mali, Nigru, Rwandy, Togo, Wysp Sw.
Tomasza i Ksigzecej, Republiki Srodkowej Afryki

(obowigzek ,,urzedowy”, obecnie w tych krajach nie ma zachorowan)

Zalecane:
Przed wyjazdem w rejony zagrozone tg chorobg, nawet jesli
nie sg one objete obowigzkiem szczepien.

Dotyczy w szczegdlnosci krajow Afryki oraz Ameryki Ptd.

(nie ma obowiazku ,,urzedowego”, ale jest realne zagrozenie zachorowania)



Szczepienie przeciw zottej gorgczce

Szczepionka zywa

Dzieci powyzej 9 m.z.

Szczepienie podstawowe: 1 dawka

Szczepienie przed wyjazdem — najpozniej 10 dni przed

przyjazdem do obszaru endemicznego

Wg IHR (WHO) od 06.2016 nie ma dawek przypominajgcych



Szczepienie przeciw zottej gorgczce
* Wpis do Miedzynarodowej Ksigzeczki Szczepien

* Wykaz punktow uprawnionych do szczepien — strona
internetowa GIS www.gis.gov.pl

* W przypadku przeciwwskazan do szczepienia przy wjezdzie do
krajow, ktore wymagajg szczepienia, konieczne posiadanie
zaswiadczenia lekarskiego w jezyku angielskim i francuskim


http://www.gis.gov.pl/

Szczepienie przeciw zottej gorgczce

Przeciwwskazania

nadwrazliwosc¢ na substancje zawarte w szczepionce, w tym
biatka jaja kurzego

wiek ponizej 6 m.z.

niedobory odpornosci

zaburzenia funkcjonowania grasicy (miasthenia gravis, grasiczak,
wyciecie grasicy)

W przypadku znaczgcego ryzyka narazenia na zachorowanie
dopuszczalne szczepienie;
dzieci w wieku 6-9 miesiecy



Szczepienie przeciw zottej gorgczce

Szczegoblne powiktania:

* Choroba neutropowa (YEL-AND) — do 30 dni:
- wysoka goraczka, bdl gtowy
- dezorientacja, ospatosc
- zapalenie mdézgu/encefalopatia
- zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych

- ryzyko zgonu



Dziekuje za uwage



