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Sémundja e pneumokokut éshté emri i dhéné pér
grupin e sémundjeve té shkaktuara nga bakteri
i quajtur Streptococcus pneumoniae, (i njohur
edhe si pneumokok). Sémundjet e shkaktuara
nga pneumokoku pérfshijné, sémundje té rénda
si pneumonia, meningjiti dhe bakteremia (prania
e baktereve né gjak) dhe sémundjet mé té lehta si
infeksioni i veshit t&€ mesém (otitis media), sinusiti
dhe bronkiti. OBSh vleréson se mbi 500,000 fémijé
nén moshén 5 vjecare vdesin nga sémundja e
pneumokokut pér ¢do vit ku fémijét e moshés nén
2 vjecare vecanérisht né vendet né zhvillim jané
meé té rrezikuarit.

Kosova nga ky vit ka pérfshiré né Kalendarin
e rregullt té vaksinimit vaksinén kundér
pneomokokut, sikur edhe vaksinén kundér
Rotavirusit dhe vaksinén kundér Human Papilloma
Virusit.

Streptococcus pneumoniae

Bakteret S. pneumoniae jané organizma anaerobe
fakultativé, gram-pozitiv, zakonisht vérehen né
cifte (diplokoke), por mund té ndodhin edhe
né njési ose né zinxhiré té shkurtér. Shumica e
pneumokokéve jané té kapsuluar dhe sipérfaget e
tyre jané té pérbéra nga polisaharide komplekse.
Polisakaridet kapsulare jané njé pércaktues
i patogjenitetit té& organizmit. Pneumokoku
klasifikohet né disa serotipe bazuar né pérbérjen
e kapsulés sé tij té jashtme. Jané té njohura rreth
90 serotipe, prevalenca e té ciléve ndryshon sipas
moshés dhe sipas rajonit gjeografik té botés. Kéto
serotipe té ndryshme kané potencial té ndryshém
pér té shkaktuar sémundje

Renditja dhe prevalenca e serotipit ndryshojné
sipas grupmoshés sé pacientit dhe zonés
gjeografike.

Patogjeneza dhe vecorité klinike

Pneumokokét jané banoré té zakonshém té traktit
respirator dhe mund té izolohen nga nazofaringu
né 5% deri né 90% té personave té shéndetshém.
Shkalla e transportit asimptomatik ndryshon me
moshén, mjedisin dhe praniné e infeksioneve
té rrugéve té sipérme té frymémarrjes. Midis
fémijéve té moshés shkollore, 20% deri né 60%
mund té kolonizohen.

Sindromat kryesore klinike t& sémundjes invazive
pneumokoksike jané pneumonia, bakteremia dhe
meningjiti.

Epidemiologjia dhe transmetimi

Sémundja e shkaktuara nga  pneumokoku
shfaget né té gjithé botén. S. pneumoniae éshté
njé patogjen i njeriut. Rezervuari i pneumokokut
éshté nazofaringu i njerézve asimptomatiké. Nuk
ka vektor kafshésh apo insektesh.Transmetimi
i S. pneumoniae ndodh si rezultat i kontaktit té
drejtpérdrejté nga personi né person népérmjet
pikave té frymémarrjes ose me autoinokulim te
personat gé bartin bakteret né traktin e sipérm
respirator. Serotipe té ndryshme pneumokokale
kané prirje té ndryshme pér té shkaktuar

kolonizim asimptomatik, otitis media, meningjiti
dhe pneumoni.

Infeksionet e shkaktuara nga pneumokoku jané
mé té shpeshta gjaté dimrit dhe né fillim té
pranverés kur sémundjet e frymémarrjes jané mé
té pérhapura.

Periudha e infetueshmérisé pér sémundjen e
shkaktuar nga pneumokokut éshté e panjohur,
por me sa duket transmetimi mund té ndodhé pér
sa kohé mikroorganizmi shfaget né sekrecionet
respiratore.

Vaksina kundér Streptococcus pneumoniae

Karekteristikat e vaksinés sé konjuguar kundér
pneumokokut

PCV13 pérmban 13 serotipe té S. pneumoniae
(1, 3,4, 5, 6A, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19A, 19F dhe
23F) té konjuguar me njé variant jotoksik té
toksinés sé difterisé té njohur si CRM197. PCV13
administrohet me injeksion intramuskular. Cdo
dozé e PCV13 pérmban fosfat alumini si ndihmés.
Nuk pérmban antibiotiké apo konservues.

Karakteristikat e vaksinés polisakarideve kundér
pneumokokut

PPSV23 pérbéhet nga preparate té pastruara té
polisaharideve kapsulare pneumokokale nga 23
lloje té pneumokokéve. Serotipet jané: 1, 2, 3, 4,
5,6B, 7F, 8,9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14, 15B, 17F, 18C,
19A, 19F, 20, 22F, dhe 23F . PPSV23 administrohet
ose me injeksion intramuskular ose nénlékuror.
Cdo dozé e PPSV23 pérmban fenol si ruajtés. Nuk
pérmban adjuvant ose antibiotik.

Orari i vaksinimit dhe pérdorimi

Té gjithé fémijét e moshés 2 deri né 59 muaj né
vaksinimin rutiné duhet té marrin PCV13 dhe té
gjithé té rriturit e moshés 65 vjeg e larté duhet té
marrin PPSV23. Pérvec késaj, personat e moshés 2
vjec e larté me gjendje té caktuara shéndetésore
duhet t& marrin PCV13 dhe PPSV23, ose vetém
PPSV23. PPSV23 nuk rekomandohet pér fémijét
mé té vegjél se 2 vjec. Fémijét dhe té rriturit qé
kané gjendje shéndetésore pér té cilén éshté e
indikuar vaksina PCV13 duhet té marrin PCV13
fillimisht, e ndjekur nga PPSV23 té paktén 8 javé
mé voné. Té rriturit e moshés 65 vjeg e larté, té cilét
nuk kané asnjé gjendje pér indikacionin e PCV13,
mund té diskutojné me mjekun e tyre dhe té
vendosin nése do té marrin PCV13 (vendimmarrja
e pérbashkét klinike). Nése vendimi éshté marré
pér té marré PCV13 bazuar né vendimmarrjen e
pérbashkét klinike, ai duhet té jepet té paktén 1
vit pérpara PPSV23.

Fémijét nga 2 deri né 23 muaj

Fémijét duhet té marrin né vaksinimin rutiné njé
seri primare me 2 doza té PCV13 né moshén 2, 4
dhe dozén 3 (pérforcuese) né moshén 12 deri né
15 muaj. Doza 1 mund té administrohet gé né 6
javé. Pér dozat e dhéna para ditélindjes sé paré,
intervali minimal ndérmjet dozave éshté 4 javé;
dozat e dhéna né moshén 12 muajshe ose mé
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té vjetér duhet té ndahen me té paktén 8
javé. PCV13 mund té administrohet né té
njéjtén kohé me vaksinat tjera té kalendarit
te rregullt.

Fémijét e pavaksinuar 7 muajsh e larté nuk
kané nevojé pér seri té ploté prej tre dozash.
Numri i dozave varet nga mosha aktuale
e fémijés dhe nga mosha né té cilén éshté
administruar doza e paré e PCV13. Nése
mosha aktuale e fémijés éshté nga 7 deri né
11 muaj, seria e rekomanduar éshté 2 doza
me njé distancé prej té paktén 4 javésh dhe
dozé pérforcuese né moshén 12 deri né
15 muaj. Nése seria e vaksinimit fillon né
moshén 7 deri né 11 muaj dhe doza tjetér
administrohet pas ditélindjes sé paré, doza
tjetér duhet té administrohet 8 javé mé
voné. Nése mosha aktuale e fémijés éshté 12
deri né 23 muaj, seria e rekomanduar éshté 2
doza me njé distancé prej té paktén 8 javésh.

Fémijé té shéndetshém nga 24 deri né 59
muaj

Fémijét e shéndetshém té moshés 24 deri
né 59 muaj duhet té marrin 1 dozé PCV13
nése fémija éshté i pavaksinuar ose ka marré
ndonjé program jo té ploté. Pérdorimi rutiné
i PCV13 nuk rekomandohet pér fémijét e
shéndetshém té moshés 5 vjeg e lart.

Fémijét e moshés 24 deri né 71 muaj, me
gjendje té caktuara mjekésore

Fémijét e moshés 24 deri né 71 muaj me
gjendje té caktuara duhet té marrin 2 doza
PCV13 té ndara me 8 javé nése jané té
pavaksinuar ose kané marré ndonjé skemé
jo té ploté me mé pak se 3 doza. Fémijét me
ndonjé skemé jo té ploté prej 3 dozash duhet
té marrin 1 dozé PCV13 té paktén 8 javé pas
dozés mé té fundit. Kéta fémijé duhet té
marrin njé dozé té PPSV23 té paktén 8 javé
pas dozés pérfundimtare té PCV13. Pér mé
tepér, nése ata jané té imunokomprometuar
ose kané aspleni funksionale ose anatomike,
ata duhet té marrin njé dozé té dyté té
PPSV23 pesé vjet pas té parés.

Fémijét dhe adoleshentét e moshés 6 deriné
18 vjeg, me gjendje té caktuara mjekésore

Fémijét dhe adoleshentét e pavaksinuar
té moshés 6 deri né 18 vje¢ me gjendje té
caktuara mjekésore duhet té marrin PCV13
dhe PPSV23. Duhet té jepet njé dozé e
vetme PCV13 e ndjekur nga njé dozé
PPSV23 té paktén 8 javé mé voné. Njé dozé
e dyté e PPSV23 rekomandohet 5 vjet pas
dozés sé paré PPSV23 pér fémijét me aspleni
anatomike ose funksionale, ose kushte té
tjera imunokompromentuese.

Nése éshté dhéné seria e ploté me tri doza
PCV13, nuk nevojiten mé doza shtesé. Nése
PCV13 nuk éshté dhéné dhe tashmé jané
dhéné dy doza té PPSV23, njé dozé PCV13
duhet té jepet té paktén 8 javé pas dozés mé
té fundit té PPSV23. PCV13 mund té jepet
gjithashtu ndérmjet dy dozave té PPSV23.

Disa fémijé dhe adoleshenté né kété
grupmoshé me gjendje té caktuara duhet té
marrin vetém njé dozé té PPSV23, nése nuk
e kané marré tashmé.

Té rriturit nga 19 deri né 64 vjeg,
me gjendje té caktuara kronike ose
imunokompromentuese

Pérdorimi rutiné i PCV13 ose PPSV23 nuk
rekomandohet pér té rriturit e shéndetshém
té moshés 19 deri né 64 vjec. Personat e
pavaksinuar t& moshés 19 deri né 64 vjeg
me kushte té caktuara kronike duhet té
marrin njé dozé PPSV23 nése nuk e kané
marré tashmé. Personat e pavaksinuar
té moshés 19 vje¢ e larté me gjendje té
caktuara imunokomprometuese, duhet té
marrin njé dozé té vetme PCV13 e ndjekur
nga njé dozé PPSV23 té paktén 8 javé mé
voné. Nése sé pari éshté dhéné njé dozé
PPSV23, PCV13 duhet té administrohet
té paktén 1 vit mé voné. Njé dozé e dyté e
PPSV23 rekomandohet 5 vjet pas dozés sé
paré té PPSV23 pér té rriturit me aspleni
anatomike ose funksionale ose gjendje té
tjera imunokomprometuese.

Té rriturit 65 vjeg ose mé té vjetér

Njé dozé e vetme e PPSV23 rekomandohet
pér té gjithé té rriturit e moshés 65 vjec e
larté, pavarésisht nga historia e méparshme
e vaksinimit pneumokokal. Nése ndonjé
dozé PPSV23 éshté dhéné para moshés 65
vjeg, njé dozé e vetme, pérfundimtare e
PPSV23 duhet té jepet né moshén 65 vjec
ose té paktén 5 vjet pas dozés sé fundit té
PPSV23. Nése PPSV23 éshté administruar né
moshén 65 vjec ose mé voné, nuk nevojiten
doza shtesé.

Imunogjeniteti dhe efikasiteti i vaksinés
Vaksina e polisakarideve pneumokokale

Mé shumé se 80% e té rriturve té
shéndetshém qé marrin PPSV23 zhvillojné
antitrupa kundér serotipeve té pérfshira né
vaksiné, zakonisht brenda 2 deri né 3 javé pas
vaksinimit. Nivelet e ngritura té antitrupave
pas vaksinimit vazhdojné pér té paktén 5
vjet te té rriturit e shéndetshém, por bien mé
shpejt te personat me sémundje té caktuara
ekzistuese.

Vaksina e konjuguar kundér pneumokokut

Sipas déshmive shkencore, PCV13 u tregua
se reduktonte sémundjen invazive té
shkaktuar nga serotipet e vaksinés me 97%.

Kundérindikacionet dhe masat paraprake
ndaj vaksinimit

Ashtu si me vaksinat e tjera, histori e
reaksionit té réndé alergjik (anafilaksi) ndaj
njé komponenti té vaksinés ose pas njé
doze té méparshme éshté kundérindikacion
pér doza té métejshme. Sémundja
akute e moderuar ose e réndé (me ose
pa temperaturé) konsiderohet si masé
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paraprake ndaj vaksinimit, megjithése
personat me sémundje té lehta mund té
vaksinohen.

Siguria e vaksinés

Studimet mbéshtesin siguriné e PCV13 dhe
PPSV23 tek fémijét dhe té rriturit.

Vaksina e konjuguar kundér pneumokokut

Sipas studimeve reaksionet anésore té
zakonshme té raportuara jané reaksione
lokale (dhimbje, ndjeshméri, énjtje dhe
eritemé), ulje e oreksit, lodhje, dhimbje koke,
dhimbje muskulore, nervozizém dhe ethe.

Vaksinimi né shtatzéni

Vaksina PCV13  dhe PPSV23  nuk
rekomandohet gjaté shtatzénisé.

Ruajtja dhe trajtimi i vaksinés

PCV13 dhe PPSV23 duhet t&€ mbahen né
temperaturén e frigoriferit ndérmjet 2°C
dhe 8°C.
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