Az Egészségiigyi Szakmai Kollégium Hdziorvostan Tagozata azzal a kéréssel fordult a
Kollégium elnékéhez, hogy egyes megnevezett betegség csoportokban valamint specidlis
kezelések esetén az egyes tagozatok pontosito véleményét kérjék az egyes COVID-19 elleni

védooltdsok ellenjavallatait illet6en.

A Haziorvosi Tagozat altal megfogalmazott kérdések gasztroenteroldgia vonatkozasaban a

szakmai egyeztetésen alapuld valaszaink a kovetkezbek:

Alapelv, hogy a gasztroenteroldgiai betegségben szenvedd betegek védGoltassalvald ellatasa
kiemelt fontossagu. A korképek egy részében kialakuld rossz taplaltsagi allapot, a betegségek
aktiv fellangolasa hajlamositd tényez6 a virusinfekcid akviralasara, adott esetbena COVID-19

fert6zés sulyosabb lefolyasara.

Specialis kérdések:

1. Kronikus gyulladdsos bélbetegség (I1BD)

A betegség akut felldngolasa esetén az alkalmazasi el6iratokban foglaltaknak megfelel6en -
ellenjavallt a Sputnik V és a Sinopharm vakcinak alkalmazasa, azonban ilyenkora tobbi vakcina
beadasa is egyéni elbiralast és a kezel6orvossal vald konzultaciét igényel; a bélbetegség
sulyossaga és a megfert6z6dés veszélye a két legfontosabb, mérlegelést igénylé tényezd,
preferalhatd az RNS alapu vakcina. Nyugalomban lévé kérkép esetén - akar bioldgiai terapia

mellett is - a jelenleg alkalmazott 5 oltdanyag barmelyike biztonsaggal alkalmazhaté.

Immunosupressziv kezelés: A Sputnik V vakcina leirataban a beaddsanak ellenjavallatai kozott
szerepel az immunoszuppressziv kezelés oly mdédon, hogy azt a védboltds el6tt és utan 1-1
honappal fel kell figgeszteni. A mondat azonban ugy folytatddik, hogy "az oltasrél az orvos

egyéni mérlegelés alapjan donthet". A Sinopharm vakcina esetében az immunoszupressziv



kezelés nem szerepel az ellenjavallatok k6z6tt, hanem a "Kllonleges figye Imeztetések és az
alkalmazassal kapcsolatos o6vintézkedések" fejezetben. Eszerint a vakcina csak kell§
korultekintésselalkalmazhatd: haaz oltandd személy immunszupresszids kezelésben részesiil.
Ezek alapjan preferdlanddé az immonuszuppressziv kezelést kapd IBD-s beteg RNS alapu
vakcinaval torténd beoltdsa, azonban slirget6 esetben a tobbi oltas is beadhatd a kezelés
mellett is nyugalomban [év6 bélbetegségben. Az alkalmazasi leirat és sajat véleménylink
szerint semjelentavédd@oltas beaddsa kockazatot egy barmilyen terapidval egyensulyban lévé
bélbeteg szamara, a f6 kérdés inkabb a vakcindra adott csokkent immunvdlasz lehet6sége,
azaz anemkell6 hatékonysag, a nem megfelel6 védettséglehetdsége azel6térben alld kérdés.
Ezen irdnyban nemzetkozi vizsgalatok kezdddtek, az IBD vonatkozasaban pedig egy hazai

kontrollalt, prospektiv vizsgdlat indult el, melynek eredménye néhdny hdnapon belil varhaté.

2. Krénikus mdjbetegség

a jelenleg hasznalt vakcinak kozil a Sputnik V leirata szerint a készitmény el6vigyazatossaggal
alkalmazhatd krdnikus majbetegségek esetén. Szakmai véleménylink szerint, ha a betegség
egyensulyban van, a tobbi vakcina mellett a Sputnik V is alkalmazhaté. A majbetegség
allapotdnak romlasa esetén a véddoltas adasa elStt és altaldnossagban is a szakorvosi

konzilium a javasolt mint helyes|épés.

Kronikus hepatitis antiviralis kezelése : amennyiben a betegség allapota megengedi, javasolt
a COVID védettség (vakcinacié) utdn elkezdenia majbetegségantivirdlis kezelését. Azaz ezt a
betegcsoportot minél hamarabb sziikségesnek latszik véddoltasban részesiteni. Ugyanakkor a
mar zajlé krénikus hepatitis ( HCV is) elleni antiviralis kezelés nem ellenjavallja a beteg COVID-

elleni véd6oltasban vald részesitését.
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