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Importanta rapelului dTpa la adulti—- Document de pozitie SNMF

1. Re-emergenta tusei convulsive la nivel global si impactul asupra adultilor'***

Tn ultimele dou& decenii, tusea convulsiva a cunoscut o re-emergentd semnificativa la nivel global,
in ciuda existentei unor programe de vaccinare pediatrice aplicate. Studiile epidemiologice arata ca
ciclurile naturale ale bolii, scaderea imunitatii in timp si circulatia continua a Bordetella pertussis
contribuie la mentinerea unui nivel persistent de transmitere in populatie. Acest fapt a fost posibil si
datorita unei circulatii semnificative Tn populatia adulta in conditiile in care vaccinarea adultilor cu
componenta pertussis a fost multa vreme inaccesibila. Desi boala este perceputa in mod traditional
ca fiind specifica sugarilor si copiilor mici, posibilitatile diagnostice ne evidentiaza povara bolii pe

La adulti, infectia cu Bordetella pertussis se
prezinta adesea cu manifestari atipice,
predominante fiind episoadele de tuse persistenta,
uscata siiritativa, fara accesele severe si
paroxistice caracteristice sugarilor si copiilor mici.

Aceasta prezentare clinica nespecifica duce la
intarzieri in diagnostic, absenta suspiciunii clinice
si, implicit, la lipsa investigatiilor microbiologice
adecvate.

Drept consecinta, adultii devin grupa de varsta cu
cel mai inalt grad de subdiagnosticare si
subraportare. De multe ori, infectiile sunt atribuite
altor cauze respiratorii, cum ar fi infectiile virale
banale, bronsita post-virala sau exacerbarile
bolilor cronice respiratorii.

grupe de varsta, cu un numar tot mai mare
de cazuri diagnosticate la adolescenti si
adulti.

Aceasta subestimare a incidentei are
implicatii directe asupra sanatatii publice.
Adultii infectati pot continua activitatile
obisnuite Tn comunitate, contribuind la
raspandirea Bordetella pertussis si
reprezentdnd adesea principala sursa de
transmitere pentru sugarii neimunizati sau
incomplet vaccinati, la care boala poate
evolua sever.

In plus, caracteristicile bolii care se
asociaza cu perioade prelungite de tuse
pot afecta calitatea vietii adultilor,
generand absenteism, limitarea activitatii

profesionale si costuri suplimentare pentru sistemul de sanatate iar la persoanele cu comorbiditati
pot determina exacerbarea bolilor cronice, cu necesitatea aplicarii unor interventii medicale

suplimentare sirisc crescut de decompensare.

Facilitatile tehnice determinate de utilizarea vaccinului pertussis acelular si re-emergenta
tusei convulsive la nivel global subliniaza necesitatea restructurarii strategiilor de preventie,
cu modificarea schemelor de vaccinare si extinderea acestora in special in randul adultilor, unde
susceptibilitatea este crescuta, iar rolul contextului epidemiologic — adesea ignorat — este
esential pentru controlul transmiterii agentului patogen in comunitate. In acest context, atingerea
unor rate adecvate de acoperire vaccinala la adulti devine cruciala pentru limitarea circulatiei
agentilor patogeni, prevenirea cazurilor severe si protejarea grupelor vulnerabile.
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2.De ce este necesara o abordare ferma asupra vaccinarii adultilor cu dTpa?35%7

Necesitatea consolidarii strategiei vaccinale la populatia adulta deriva din rolul epidemiologic
major pe care aceasta grupa de varsta il are in mentinerea circulatiei Bordetella pertussis. Desi
eforturile programelor pediatrice au redus semnificativ morbiditatea in primele luni de viata,
protectia individuala conferita de vaccinarea din copilarie scade treptat iar fara administrarea
rapelurilor recomandate, adultii devin susceptibili la infectie. Aceasta susceptibilitate dobandita in
timp este corelata cu cresterea numarului de cazuri diagnosticate in randul populatiei adulte,
fenomen asociat in multiple studii cu lipsa unor politici vaccinale care sa vizeze explicit mentinerea
imunitatii la varstele adulte.

O strategie solida de vaccinare a adultilor cu dTpa este esentiala deoarece aceasta categorie
reprezinta o veriga critica in intreruperea lantului de transmitere. in absenta rapelurilor, nivelul
de protectie scade treptat, iar adultii devin susceptibili la infectie chiar daca au fost imunizati
n copilarie. In plus, ritmul intens al mobilitatii sociale si profesionale favorizeazé contactele
multiple, ceea ce creste probabilitatea de diseminare a bacteriei in comunitate.

Prin urmare, vaccinarea regulata a adultilor trebuie integrata ca parte standard a profilaxiei de
rutind, pentru a limita transmiterea, a proteja populatiile cu risc crescut si a reduce povara bolii la
nivel populational.

SCHEMA DE VACCINARE

IMPOTRIVA BORDETELLA PERTUSSIS

GRUPA
DE VARSTA

PRESCOLARI

coPll §1 SCOLARI ADOLESCENTI ADULTI GRAVIDA
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Concluzii si Implicatii pentru Practica medicala'”

1. Re-emergenta tusei convulsive impune intensificarea masurilor preventive:
Reaparitia tusei convulsive si deplasarea profilului epidemiologic catre adulti subliniaza
necesitatea unei strategii ferme de preventie. Adultii fara rapel recent prezinta:

e protectie scazuta, prin scaderea naturala a imunitatii specifice in timp;

e forme clinice atipice, greu de recunoscut;

e risc crescut de subdiagnosticare, ceea ce permite continuarea transmiterii in comunitate.

2. Adultii constituie un rezervor epidemiologic major pentru transmiterea catre sugari
Aceasta circulatie silentioasa a infectiei transforma populatia adulta in principala sursa de
transmitere catre:

e sugarii prea mici pentru a fi vaccinati,

e persoane vulnerabile cu risc crescut de complicatii, in special cele cu boli cronice sau cu alte

conditii care afecteaza raspunsulimun;

e persoane nevaccinate sau cu protectie diminuata.
Consecintele sunt atat clinice (forme severe) la persoanele cu afectiuni cronice sau vulnerabilitati
imunologice, cat si de sanatate publica (focare, costuri, presiune pe sistem).

3. Vaccinarea cu dTpa reprezinta un element central in controlul tusei convulsive

in acest context, revaccinarea din 10 in 10 ani a adultilor cu dTpa devine:
e esentiala pentru reducerea circulatiei Bordetella pertussis,
e singura modalitate eficienta accesibila de a mentine protectia extinsa la nivelul populatiei,
e un pilon importantin prevenirea formelor severe la grupele de risc, inclusiv la nou-nascuti.

Rapelul dTpa la adulti este o masura esentiala de sanatate publica, deoarece imunitatea
scade in timp, iar adultii pot deveni surse majore de transmitere a Bordetella pertussis,
punand in pericol sugarii si alte categorii vulnerabile. Integrarea sistematica a rapelului in
practica medicala contribuie la reducerea transmiterii comunitare si la limitarea poverii bolii
la nivel populational.

4.Existenta unui mecanism de compensare pentru rapelul dTpa faciliteaza accesul adultilor la
vaccinare si sprijina cresterea acoperirii vaccinale la nivel populational
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Protocol terapeutic corespunzator pozitiei nr. 352 cod (J07AJ52): DCI VACCIN DIFTERO-
TETANO-PERTUSSIS (dTpa)®

1.Gravide
intervalul dintre sdptdmana 27 - 36, la fiecare sarcina

2. Rapel lafiecare 10 ani de la doza anterioara, pentru
adulti, in raport cu antecedentele vaccinale

3. Persoane cu transplant medular/de celule stem
hematopoietice

4. Persoane fara titru detectabil de anticorpi (IgG) anti-
pertussis, aflate in anturajul apropiat al pacientilor cu
transplant

Se administreaza o doza (0,5 ml) prin injectare
intramusculara (IM), de preferinta in muschiul deltoid

Medici prescriptori: medici de toate specialitatile aflatiin
contract cu casele de asigurari de sanatate;

Medici vaccinatori:

1. medici de familie, epidemiologi, boli infectioase, pediatrie;
2. medici din alte specialitati care detin un atestatde
vaccinologie. Medicii vaccinatori trebuie sa aiba contract
pentru furnizarea de servicii de vaccinare cu directia de
sanatate public judeteana/a municipiului Bucuresti, sa
detina contin RENV, sainregistreze administrarea vaccinului
si sa raporteze RAPI.
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