
Streptococcus pneumoniae – bakteria odpowiedzialna 
za choroby pneumokokowe, a także wiodący czynnik 
zapalenia płuc, zapalenia opon mózgowych i sepsy 
u ludzi. Leczenia nie ułatwia fakt, że pneumokoki 
są oporne na działanie antybiotyków.8

NA CO POWINNI SZCZEPIĆ SIĘ DOROŚLI?
Dorośli z grup ryzyka powinni szczepić się przede wszystkim na choroby, 
których przebieg lub powikłania mogą być dla nich ciężkie lub nawet śmiertelne. 
Dlatego wśród tych osób zalecane są m.in. te szczepienia, które chronią układ 
oddechowy, czyli:1

Szczepienia przeciwko pneumokokom.
Szczepienie przeciw grypie.
Szczepienie przeciw krztuścowi.

SZCZEPIENIA 
DLA DOROSŁYCH 
POMAGAJĄ 
ZACHOWAĆ ZDROWIE

ZAPALENIE PŁUC 
TO DOMINUJĄCA 
POSTAĆ CHOROBY 
PNEUMOKOKOWEJ 
U OSÓB DOROSŁYCH! 2

Infekcje dolnych dróg oddechowych, w tym zapalenia 
płuc, są jednym z najczęstszych powodów hospitalizacji 
w przypadku chorób układu oddechowego: 

– ok. 50% hospitalizacji u osób dorosłych w Polsce.3

PNEUMOKOKI 
GROŹNE DLA DZIECI, 
ALE TEŻ DLA OSÓB 
DOROSŁYCH! 

Szczepienia ratują miliony ludzi na całym świecie i wbrew pozorom dotyczą 
nie tylko dzieci. U osób starszych wraz z wiekiem układ odpornościowy staje się 
mniej wydajny, co może powodować większą podatność na choroby takie, 
 jak: zakażenia pneumokokowe czy grypa. 

Stanowią też jedną z najczęstszych przyczyn zgonów na świecie  
– zaraz po niedokrwiennej chorobie serca, naczyń mózgowych i POChP.4

Za pozaszpitalne zapalenie płuc u osób dorosłych odpowiedzialne 
są najczęściej pneumokoki.5

Na zakażenie pneumokokowe narażone są osoby chorujące na grypę

Ok. 35% pacjentów hospitalizowanych z powodu grypy dochodzi 
do jednoczesnego zakażenia bakteryjnego pneumokokami.6

Pogrypowe, bakteryjne zapalenie płuc stanowi główną przyczynę 
chorobowości i umieralności w okresie epidemii grypy.7

pacjentów hospitalizowanych 
z powodu grypy jednocześnie 
zakaża się pneumokokami6



W czasie pandemii koronawirusa szczególnie ważna jest profilaktyka chorób 
układu oddechowego. Szczepienia przeciw pneumokokom, grypie i krztuścowi,  
nie uchronią  przed zachorowaniem na COVID-19, ale dzięki nim możemy 
zapobiec niepotrzebnym hospitalizacjom osób starszych czy osób z chorobami 
przewlekłymi (możemy uniknąć ryzyka zakażenia SARS-CoV-2 w szpitalu),  
a w przypadku zakażenia SARS-CoV-2 unikanie dodatkowych infekcji, którym 
można zapobiec poprzez szczepienia ochronne.

NAJNOWSZE BADANIA WSKAZUJĄ, ŻE PNEUMOKOKI  
MOGĄ BYĆ PRZYCZYNĄ KOINFEKCJI W PRZEBIEGU COVID-19.11
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JAKIE SĄ CZYNNIKI RYZYKA CHOROBY PNEUMOKOKOWEJ 
U OSÓB DOROSŁYCH:

Wiek – powyżej 50 roku życia.

Zaburzenia odporności – wrodzone i nabyte zaburzenia odporności, zakażenie 
HIV, przewlekłe choroby nerek, zespół nerczycowy, białaczka, chłoniak 
Hodgkina, chłoniaki nieziarnicze, immunopresja, choroba nowotworowa. 

Choroby przewlekłe – m.in. przewlekła choroba serca, przewlekła choroba płuc 
(POChP, astma), cukrzyca, przewlekłe choroby wątroby, anemia sierpowata, 
wyciek płynu mózgowo-rdzeniowego, implant ślimakowy, wrodzona 
i nabyta asplenia.

Niezdrowe zachowania – palenie papierosów i nadużywanie alkoholu.10

PODOBNIE JAK W PRZYPADKU DZIECI ZALECANĄ FORMĄ 
PROFILAKTYKI ZAKAŻENIA GROŹNĄ BAKTERIĄ SĄ SZCZEPIENIA.
Dla osób dorosłych dostępne są skuteczne szczepienia, które chronią przed 
Inwazyjną Chorobą Pneumokokową oraz pneumokokowym zapaleniem 
płuc. Szczepionka polisacharydowa starszego typu wymaga powtarzania 
zaszczepienia, szczepionka skoniugowana wymaga tylko jednego podania.  
Warto dodać, że szczepionkę przeciw pneumokokom można podawać  
razem ze szczepionką przeciw grypie.

PNEUMOKOKI 
A PANDEMIA 
COVID-19

DWA RODZAJE CHORÓB PNEUMOKOKOWYCH: 
choroby inwazyjne, do których zaliczamy zapalenie opon mózgowych, 
posocznicę/sepsę i zapalenie płuc (w 25% ma postać inwazyjną). 

choroby nieinwazyjne (śluzówkowe): zapalenie płuc (w 75% ma postać 
nieinwazyjną) i zapalenie ucha środkowego. Pneumokokowe zapalenie płuc 
staje się średnio w 1 na 4 przypadki inwazyjne.9

Najczęściej chorują osoby powyżej 65 r.ż., a ciężki przebieg jest także 
związany z chorobami współistniejącymi takimi, jak np. choroby płuc, choroby 
kardiologiczne, cukrzyca, nowotwory.

U osób dorosłych pneumokoki 
wywołują przede wszystkim 
zapalenie płuc.

JAK CHRONIĆ 
SIĘ PRZED 
ZAKAŻENIEM PRZEZ 
PNEUMOKOKI?

Najczęściej chorują osoby 
powyżej 

roku życia.
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