
MENINGOKOKI  
SĄ JEDNYMI  

Z GROŹNIEJSZYCH 
BAKTERII, JAKIE  

MOGĄ ZAATAKOWAĆ 
MAŁE DZIECI1

Sprawdź, jak możesz pomóc chronić swoje dziecko  
www.WyprzedzMeningokoki.pl

Najskuteczniejszą metodą 
zapobiegania zachorowaniom 
wywołanym przez meningokoki 
są szczepienie ochronne.12 

 
Przebieg inwazyjnej choroby meningokokowej  
jest błyskawiczny i w ciągu 24 godzin może  
zakończyć się śmiercią.9
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Czym są meningokoki  
i komu grożą?

Meningokoki to potoczna nazwa bakterii, 
dwoinek zapalenia opon mózgowo-rdzeniowych1. 

Bakterie te wywołują inwazyjną chorobę 
meningokokową (IChM) przebiegającą 
najczęściej pod postacią sepsy lub sepsy z 
zapaleniem opon mózgowo-rdzeniowych2.

Istnieje 12 typów meningokoków (serogrup),  
ale za ponad 
                                            wszystkich zakażeń  
na świecie odpowiada pięć z nich:  
A, B, C, Y i W.1

W Polsce, w 2018 roku, większość zakażeń  
(65 %) wywołały meningokoki typu B. 
Wśród dzieci do 2.roku życia typ B odpowiadał  

za                    przypadków choroby3.

 
IChM może dotknąć każdego, bez względu na wiek. 
Jednak zdecydowanie częściej cierpią  
z jej powodu najmłodsi3.  
Największa zapadalność przypada  
na 1. rok życia3.



Jak można się zakazić?

Meningokokami można zakazić się  wyłącznie  
od drugiego człowieka – zarówno od osoby chorej, 
jak i bez bezobjawowego nosiciela2. 

Poprzez kaszel lub kichanie

Picie z jednej butelki

Używanie wspólnych sztućców

Oblizywanie smoczka

Głęboki pocałunek.

Do zakażenia dochodzi drogą kropelkową6 , np.

 
Szacuje się, że ok. 10 proc.  
społeczeństwa jest nosicielami  
meningokoków4,a w zamkniętych  
środowiskach, np. w żłobkach czy przedszkolach,  
nawet do 80 proc. osób.5

Objawy i przebieg inwazyjnej 
choroby meningokokowej (IChM)

Pierwsze objawy IChM mogą przypominać 
przeziębienie i grypę, dlatego jest ona 
trudna do rozpoznania.7 

Objawy nie zawsze 
występują w określonej 
kolejności, a część z nich 
może się w ogóle nie 
pojawić6. 

• Gorączka
• Nudności i wymioty

• Brak apetytu

• Rozdrażnienie

• Ból brzucha

• Biegunka
• Objawy infekcji  
    dróg oddechowych.

Pojawia się:



Jak rozwija się IChM8 
– poznaj objawy i szybko reaguj 

Symptomy niespecyficzne 
Pierwsze symptomy: Gorączka,  
ból głowy, gardła

4 godziny:  

Pragnienie

6 godzin:  

Bóle ogólne

9 godzin:  

Zmniejszenie  
apetytu

10 godzin:  

Nudności, wymioty
12 godzin:  

Ból nóg, 
drażliwość

Źródło: Thompson MJ, et al. Lancet. 2006;367:397-403

14 godzin:  

Senność

15 godzin:  

Trudności  
z oddychaniem

16 godzin:  

Biegunka,  
sztywność karku,  
zimne dłonie i stopy

17 godzin:  

Fotofobia

18 godzin:  

Zmieniony  
kolor skóry

19 godzin:  

Wysypka

23 godziny:  

Splątanie, 
delirium

24 godziny:  

Możliwy zgon

Charakterystycznym, ale nie zawsze obecnym objawem 
IChM jest wysypka wybroczynowa6, nie blednąca pod 
wpływem nacisku (sprawdź, jak wykonać tzw. test szklanki 
– na stronie wyprzedzmeningokoki.pl). 

To sygnał alarmowy, świadczący o tym, że chory 
powinien jak najszybciej trafić do szpitala2. 



Skutki inwazyjnej choroby 
meningokokowej (IChM)

To jedno z cięższych zakażeń bakteryjnych15,  
a jego skutki są bardzo poważne.

Osoby z bliskiego otoczenia  
chorego otrzymują chemioprofilaktykę – antybiotyk.5

chorych  
hospitalizowanych10

Nawet 1 na 5 chorych umiera3  
–  zbyt późna diagnoza i leczenie zwiększa śmiertelność.8

Najczęściej występują: 

 osób, które pokonały 
chorobę doświadcza ciężkich 
następstw9

Nawet

Rodzice dzieci, które przeżyły  epizod IChM 
mogą wykazywać  objawy lękowe przez 
miesiące, a nawet lata11. 

powikłania dot. narządów, np. ubytki skóry,  
amputacje palców/kończyn, niewydolność nerek

powikłania neurologiczne,  
np. głuchota, padaczka, niedowład

powikłania psychiczne,  
np. trudności w nauce, zaburzenia 
koncentracji, opóźniony rozwój 
intelektualny2



Najskuteczniejszą metodą zapobiegania 
zachorowaniom wywołanym przez 
meningokoki są szczepienia ochronne12.

Ochrona za pomocą szczepień

Z uwagi na sytuację 
epidemiologiczną w Polsce  

(za zdecydowaną większość 
zakażeń odpowiada typ B), 

niemowlę lub dziecko mieszkające 
w naszym kraju powinno być 

w pierwszej kolejności szczepione 
przeciwko meningokokom typu B.14

W obowiązującym aktualnie w Polsce 
Programie Szczepień Ochronnych,  
szczepienia przeciwko 
meningokokom są określone jako 
tzw. szczepienia zalecane, 

co oznacza, że są odpłatne.13

Szczepienia można rozpocząć  
już od 2. miesiąca życia, ale  
w związku z tym, że istnieje kilka 
schematów szczepienia przeciwko 
meningokokom – można je 
rozpocząć także później,  
np.: po 2., po 6. miesiącu życia,  
a także w wieku żłobkowym, 
przedszkolnym, czy 
młodzieńczym.13.



Przykładowe możliwości realizacji   Programu Szczepień Ochronnych 

www.PowstrzymajRotawirusy.plwww.WyprzedzMeningokoki.pl

a. Szczepienie przeciw inwazyjnym zakażeniom Streptococcus pneumoniae w populacji ogólnej jest obowiązkowe (bezpłatne) dla dzieci urodzonych po 31.12.2016 r. Wcześniaki i dzieci z grup ryzyka są szczepione schematem 3+1. b. Schemat szczepień uzależniony jest od rodzaju użytego preparatu oraz wieku,  
w którym rozpoczęto szczepienie, zgodnie z zarejestrowanymi wskazaniami do stosowania oraz jednoczasowego podania szczepień. c. Nie uwzględniono szczepień obowiązkowych osób szczególnie narażonych na dane zakażenia (grupy ryzyka). Nie uwzględniono dzieci z trwałymi przeciwwskazaniami do szczepienia 
przeciw krztuścowi szczepionką DTPw oraz dzieci urodzonych przed ukończeniem 37 tygodnia ciąży lub urodzonych z masą urodzeniową ciała poniżej 2 500 g. Szczepienia oferowane w ramach poszczególnych programów: 3w1 (DTPw) - szczepienie skojarzone przeciwko błonicy, tężcowi, krztuścowi (komponenta 
pełnokomórkowa); 5w1 (DTPa + IPV + Hib) - szczepienie skojarzone przeciwko błonicy, tężcowi, krztuścowi (komponenta acelularna), polio, Hib; 6w1 (DTPa + IPV + Hib + wzw B) - szczepienie skojarzone przeciwko błonicy, tężcowi, krztuścowi (komponenta acelularna), polio, Hib, wzw B; odra+świnka+różyczka - szczepienie 
przeciwko odrze, śwince i różyczce; wzw B - szczepienie przeciwko wirusowemu zapaleniu wątroby typu B; wzw A - szczepienie przeciwko wirusowemu zalapeniu wątroby typu A. Decyzja o jednoczasowym podaniu różnych szczepień i wyborze preparatów należy do lekarza kwalifikującego pacjenta do szczepienia.  
1. Program Szczepień Ochronnych na rok 2020 http://dziennikmz.mz.gov.pl/api/DUM_MZ/2019/87/journal/5727 (dostęp z dn. 14.11.2019)

Treści zamieszczone w materiale mają wyłącznie charakter informacyjny, nie mogą być traktowane  
jako forma konsultacji medycznej i nie mogą zastąpić konsultacji lekarza, do którego należy ostateczna decyzja o sposobie i zakresie szczepienia.

WIEK PROGRAM NA 6-TKĘ
szczepienie skojarzone 6 w 1 (DTPa+IPV+Hib+wzw B)

PROGRAM NA 5-TKĘ
szczepienie skojarzone 5 w 1 (DTPa+IPV+Hib)

SZCZEPIENIA OBOWIĄZKOWE (BEZPŁATNE)C

i wybrane szczepienia zalecane (płatne)

Schemat szczepień wg Programu Szczepień Ochronnych13 Alternatywny kalendarz szczepień do ukończenia 3. roku życia  
z wykorzystaniem płatnych szczepionek zalecanychc

szczepienie zalecane (płatne)szczepienie obowiązkowe (bezpłatne) alternatywa dla szczepień bezpłatnych 
obowiązkowych (płatne)

szczepienie doustne  
przeciw rotawirusom (płatne) ( (

Po urodzeniu wzw B, gruźlica wzw B, gruźlica

wzw A

4 miesiąc
3 w 1 (DTPw), Hib, polio (IPV), 

pneumokokia,  
rotawirusy, meningokokib

5-6 miesiąc ( (3 w 1 (DTPw), Hib, polio (IPV), 
rotawirusy, meningokokib

7 miesiąc wzw B, meningokokib

16-18 miesiąc 3 w 1 (DTPw),
Hib, polio (IPV), ospa wietrzna

wzw A2-3 lata

24 miesiące
(bilans dwulatka) wzw A, meningokokib

5 w 1, wzw B, pneumokokia,
rotawirusy, meningokokib

5 w 1, pneumokokia,
rotawirusy, meningokokib

5 w 1 
(rotawirusy), meningokokib ( (

wzw, meningokokib

odra+świnka+różyczka,
pneumokokia,

ospa wietrzna, meningokokib

5 w 1,
ospa wietrzna

wzw A, meningokokib

wzw A

wzw B, gruźlica

6 w 1, pneumokokia,
rotawirusy, meningokokib

6 w 1, pneumokokia,
rotawirusy, meningokokib

6 w 1 
(rotawirusy), meningokokib ( (

meningokokib

odra+świnka+różyczka,
pneumokokia,

ospa wietrzna, meningokokib

6 w 1,
ospa wietrzna

wzw A, meningokokib

2 miesiąc
3 w 1 (DTPw), Hib, wzw B,  

pneumokokia,  
rotawirusy, meningokokib

13-15 miesiąc
odra+świnka+różyczka,

pneumokokia,
ospa wietrzna, meningokokib

3-cia dawka w przypadku zastosowania  
szczepienia o 3-dawkowym schemacie (płatne)



Co mówią lekarze i rodzice?

Rodzice bardzo często nie zdają sobie sprawy z tego,  
jak groźne może być zakażenie meningokokami oraz  
że mogą zabezpieczyć swoje dzieci poprzez szczepienia. 
Natomiast lekarzowi wystarczy jeden przypadek pacjenta 
z inwazyjną chorobą meningokokową, by zapamiętać  
go na zawsze. Jest to przede wszystkim związane  
z piorunującym przebiegiem choroby.  
Stan pacjenta pogarsza się dosłownie z minuty na minutę.

Choroba synka zmieniła życie całej naszej rodziny. 
Mamy z mężem pretensję do sobie, że nie 
zaszczepiliśmy go przeciwko meningokokom.  
Dzisiaj obaj nasi synowie są już zaszczepieni.

Magda, 
–  mama 2-letniego Kacpra i 5-letniego Tomka18

Dr n. med. Alicja Karney,  
–  kierownik Oddziału Hospitalizacji Jednego Dnia  
w Instytucie Matki i Dziecka w Warszawie17



Odpowiedz na poniższe pytania   
i sprawdź, ile wiesz o meningokokach.

Zajrzyj na następną stronę, by przekonać 
się, jaką masz wiedzę w porównaniu  
z innymi rodzicami

1. Czy dotychczas słyszała(e)ś o możliwości zaszczepienia 			 
     dziecka przeciw meningokokom? 

a) TAK 
b) NIE, ale słyszała(e)m coś o meningokokach 
c) NIE i w ogóle nic nie słyszała(e)m o meningokokach

2. Czy wiesz, jakie są objawy i konsekwencje zakażenia 			 
    meningokokami? 

a) NIE WIEM 
b) Jeśli TAK, to je wymień: 
     ....................................................................................................   	
     ....................................................................................................

3. Czy zgadzasz się ze stwierdzeniem, że zakażenie 				 
     meningokokami występuje najczęściej u dzieci  
     w 1. roku życia?

a) TAK     b) NIE     c) NIE WIEM

4. Czy to prawda, że choroba meningokokowa daje początkowo     	
     objawy podobne do przeziębienia, a dalszy jej przebieg może 	       	
     być dramatyczny i w ciągu 24 godzin może doprowadzić  
     do zgonu?

a) TAK     b) NIE     c) NIE WIEM

5. Czy wiesz, że większość zakażeń  
     w Polsce wywołują  meningokokoki typu B?

a) TAK     b) NIE     c) NIE WIEM



Sprawdź jak odpowiadali rodzice16:

1. Czy dotychczas słyszała(e)ś o możliwości zaszczepienia 			 
     dziecka przeciw meningokokom? 

2. Czy wiesz, jakie są objawy i konsekwencje zakażenia 			 
    meningokokami?

3. Czy zgadzasz się ze stwierdzeniem, że zakażenie 				 
     meningokokami występuje najczęściej u dzieci w 1. roku życia?

4. Czy to prawda, że choroba meningokokowa daje początkowo     	
     objawy podobne do przeziębienia, a dalszy jej przebieg może być   	
     dramatyczny i w ciągu 24 godzin może doprowadzić do zgonu?

5. Czy wiesz, że większość zakażeń w Polsce wywołują 			 
     meningokokoki typu B?

WSZYSTKIE BADANE 2019 
(ciężarne + matki dz. do 12 m.)

tak

2017

2017

2017

27%

27%

71%

60%

35%

35%

72%

64%

Meningokoki występują najczęściej  
u dzieci w pierwszym roku życia

Zdecydowana większość  
zakażeń w Polsce jest z powodu 

meningokoków typu B

Pierwsze objawy zakażenia  
meningokokami mogą przypominać  

przeziębienie

Choroba meningokokowa daje 
początkowo objawy podobne do 

przeziębienia a dalszy jej przebieg 
może być dramatyczny i w ciągu  
24 godz. doprowadzić do zgonu

2019

2019

2019

wszystkie badane

wszystkie badane

wszystkie badane

nie (ale słyszała coś o meningokokach)
w ogóle nie słyszała  
o meningokokach

tak nie nie wiem

tak nie nie wiem

tak nie nie wiem

tak

tak

tak

WSZYSTKIE BADANE, które słyszały o zakażeniach - 2019
(ciężarne + matki dz. do 12 m.)  
N=295

WSZYSTKIE BADANE 
(ciężarne + matki dz. do 12 m.) 

WSZYSTKIE BADANE 
(ciężarne + matki dz. do 12 m.) 

WSZYSTKIE BADANE 
(ciężarne + matki dz. do 12 m.) 19%gorączka

zapalenie opon mózgowych 
wymioty

sepsa
ciężkie choroby wymagające hospitalizacji 

biegunka
odwodnienie, osłabienie 

zakażenie
śmierć

zapalenie płuc 
zaburzenia neurologiczne

zapalenie ucha 
nie wiem 

15%
11%

11%
7%

7%
5%

5%
4%
2%
2%

1%
34%

28%

55%

19%

27%

12%

10%

8%

9%

51%

35%

72%

64%


