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SZCZEPIENIA  
DOROSŁYCH  
– o czym warto wiedzieć

Szczepienia dorosłych to nie tylko ochrona przed infekcją — to inwestycja w lepszą jakość życia. Regu-
larne szczepienia pomagają dłużej zachować sprawność, niezależność i aktywność zawodową oraz zmniejszają 
ryzyko ciężkiego przebiegu choroby, hospitalizacji i długiej rekonwalescencji.

Grypa, RSV i zakażenia pneumokokowe nie są “zwykłym przeziębieniem”. U dorosłych, szcze-
gólnie po 50.–60. roku życia i u osób z chorobami przewlekłymi, mogą prowadzić do zapalenia płuc, 
zaostrzenia chorób przewlekłych, pobytu w szpitalu, a także powikłań sercowo-naczyniowych. 

Szczepienie przeciw grypie ma udowodnione korzyści sercowo-naczyniowe. Metaanaliza  
badań randomizowanych wykazała, że szczepienie przeciw grypie wiązało się z niższym ryzykiem 
poważnych incydentów sercowo-naczyniowych (np. zawałów serca czy udarów mózgu), a korzyść była 
szczególnie widoczna u osób po ostrym zespole wieńcowym (po zawale serca). 

Szczepienia mogą chronić nie tylko płuca, ale także mózg. Coraz więcej badań obserwacyjnych 
i metaanaliz pokazuje związek między szczepieniem przeciw grypie a niższym ryzykiem demencji  
i choroby Alzheimera u osób starszych.

Szczepienie przeciw półpaścowi pomaga chronić nie tylko przed samą chorobą, ale także 
przed neuralgią popółpaścową — przewlekłym bólem wynikającym z uszkodzenia nerwów, który 
może utrzymywać się miesiącami, a nawet latami, istotnie obniżając jakość życia.

Szczepienie przeciw RSV jest dziś ważnym elementem profilaktyki dorosłych i seniorów.  
Najsilniejsze dowody dotyczą zmniejszenia ryzyka RSV-zależnej choroby dolnych dróg oddechowych, 
ciężkiego przebiegu i hospitalizacji. Pojawiają się też nowe dane real-world (z codziennej praktyki kli-
nicznej) wskazujące na rzadsze zdarzenia zakrzepowo-zatorowe związane z RSV u pacjentów, którzy 
się zaszczepili.
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Zapamiętaj!

Najlepszy moment na profilaktykę jest zanim pojawi się choroba. Szczepienia  
dorosłych to działanie wyprzedzające: mniej absencji, mniej hospitalizacji, większa  
szansa na utrzymanie dobrej kondycji fizycznej i poznawczej przez dłuższy czas.


