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A rendelkezésre 4ll6 adatok nem vetnek fel esetleges aggalyokat a biztonsigossaggal
kapcsolatban és nem utalnak arra, hogy a vakcina karos hatdssal lehetne a terhességre, nincs
elegendé evidencia a Covid-19 vakcinak rutinszeri hasznélatdnak ajanlasat illetben a
terhesség €s szoptatas alatt.

Noha a stlyos betegség altalanos kockazata alacsony, a terhes néknél fokozott a silyos
COVID-19 betegség kockazata, szemben a nem terhesekkel. A silyos betegség magaban
foglalja az intenziv osztalyos kezelést, a mechanikus 1élegeztetést vagy a halalos kimenetelt.
Ezen kivil a COVID-19 betegségben szenvedd terhes néknél nagyobb a kockazata a
terhességgel kapcsolatos szovédménynek, példaul a korasziilésnek, a COVID-19 fert6zésben
nem szenvedd terhes n6khoz képest.

A szakértOk Ugy vélik, hogy az oltds beaddsa valdszintileg nem jelent kiilon kockazatot a
terhesek szamara.

Folyamatban vannak vagy tervezik azokat a klinikai vizsgalatokat, amelyek adatot
szolgaltatnak a COVID-19 vakcinak biztonsidgossagarol és hatdsossagardl terhesek és
szoptatd nok korében. Az oltdéanyaggyartok a klinikai vizsgalatok soran olyan személyek
adatait is figyelemmel kisérik, akik oltast kaptak és teherbe estek.

Moderna, Pfizer-BioNTech vagy Johnson & Johnson Janssen's (J & J/Janssen) COVID-19
vakcinat a terhesség el6tt vagy alatt kapd allatokon végzett vizsgalatok nem allapitottak meg
biztonsagi aggalyokat.

A Modema és a Pfizer-BioNTech vakcindk olyan mRNS vakcinak, amelyek nem
tartalmazzak az é16 virust, ezért nincs kockéazata a COVID-19 fert6zés kialakuldsanak. Ezen
kiviil az mRNS-vakcindk nem 1épnek kolcsonhatasba az ember DNS-ével, €s nem okoznak
genetikai valtozasokat, mert az mRNS nem jut be a sejt magjéaba.

A J & J/Janssen COVID-19 vakcina egy virus-vektor vakcina, vagyis egy masik virus (a
vektor) modositott valtozatat hasznalja, hogy utasitasokat juttasson el sejtjeinkhez. A virus-
vektor technoldégiat a Janssen més oltdanyag-fejlesztési programokhoz is felhasznalta.
Ugyanazon virusvektort hasznald oltasokat kaptak terhes ndk a terhesség minden
trimeszterében, ideértve egy nagyszabdsi FEbola oltasi vizsgalatot is. Ezekben a
vizsgalatokban a terhességgel Osszefiiggd, a csecsemoét érintd kedvezdtlen mellékhatasokat
nem tarsitottak az oltassal.

Ha egy vérandés né a klinikailag rendkiviil veszélyeztetett kategdridba tartozik definicid
szerint, akkor egyeztessen sziilész-nd6gyogyaszaval és/vagy kezeldorvosaval a COVID-19
védooltas lehetdségeir6l. Ennek az az oka, hogy fennallé allapotuk miatt nagyon nagy a
kockéazata annak, hogy a COVID-19 megbetegedés silyos szov6dményei forduljanak eld
naluk.



A véarandés ndk legnagyobb valosziniiséggel érintett rizikocsoportjai a kovetkezok:

szervatiiltetésen atesett recipiensek,

e azok, akik stlyos légz6szervi megbetegedésben szenvednek, ideértve a cisztas
fibrozist, a silyos asztmat,
azok, akik homozigota sarldosejtes betegségben szenvednek,
azok, akik olyan mérték(i immunszuppressziv kezelésben részesiilnek, ami
szignifikdnsan noveli a fertéz€s rizikdjat,

e azok, akik dializisben részesiilnek, vagy akik kronikus vescbetegségben szenvednek
(5. stadium)

e azok, akik szignifikins mértéki velesziiletett, vagy szerzett szivbetegségben
szenvednek.

Ezen tdlmenden, azok a varandos ndk, akik frontvonalban dolgozé egészségiigyi szakemberek
vagy szocialis gondozok, beleértve a bentlakasos otthonban dolgozé gondozdkat is, szintén
megfontolhatjak az oltas lehetdségét. Ennek az az oka, hogy a COVID-19 fert6zés kockéazata
magasabb lehet, még akkor is, ha alapbdl naluk kisebb a szovédmények eléforduldsanak
rizikdja, mivel egyébként egészségesek.

A COVID-19 megbetegedés elleni védboltas eldnyeit és kockazatait a varandossag esetében
individualisan kell mérlegelni. Ennek ki kell terjednie az ezen specifikus véddoltasok
biztonsagossagi adatainak hidnyossagara vonatkozo6 tdjékoztatasra a varandos vagy szoptato
noket illetden, valamint annak egyértelmiivé tételére, hogy egyéb, €l6 korokozot nem
tartalmaz6 véddoltasok varandos ndknek torténd beadasaval kapcsolatosan nincs ismert
kockazat.

Vakcina mellékhatasok

Mellékhatasok jelentkezhetnek a rendelkezésre all6 COVID-19 vakcindk barmelyikének
bead4sa utan, kiilondsen a masodik adagot kovet6en. Terhes nék nem szadmoltak be mas
mellékhatdsokrdl, mint a nem terhesek mRNS vakcindkkal (Moderna és Pfizer-BioNTech
oltdsok) torténd oltds utdn. Ha az oltast kovetden laz 1ép fel, lazcsillapitds szikséges.
Néhanyan allergias reakciokat tapasztaltak a COVID-19 oltds utan.

Szoptatas

Az Egyesiilt Allamokban siirgdsségi felhasznalasi engedély alapjan jelenleg engedélyezett
COVID-19 vakcinak klinikai vizsgalataiban nem vettek részt szoptaté nék. Mivel az oltasokat
nem vizsgaltak szoptatd anyakon, nincsenek adatok a kovetkezokrol:

e A COVID-19 vakcindk biztonsigossaga szoptatd ndknél

e Az oltds hatdsa a szoptatott csecsemore

e A tejtermelésre vagy a kivalasztasra gyakorolt hatés

A jelenleg engedélyezett COVID-19 vakcindk nem replikdlédé vakcindk, vagyis képesek
immunvélaszt 1étrehozni, de nem szaporodnak a gazdasejtekben. Mivel a nem szaporodd
vakcindk nem jelentenek kockézatot a szoptaté nék vagy csecseméik szamadra, ugy gondoljak,
hogy a COVID-19 vakcindk sem jelentenek kockazatot a szoptatd csecsemd szamara. Ezért a
szoptatd nok kérhetik az oltést.

Terhességet tervezd nék

Olyan nd, aki most szeretne teherbe esni, vagy a jov6ben szeretne teherbe esni, megkaphatja a
COVID-19 vakcinét.



Jelenleg nincs bizonyiték arra, hogy barmely vakcina, beleértve a COVID-19 vakcinékat is,
termékenységi problémadkat okozna. A rutinszerl terhességi teszt nem javasolt a COVID-19
oltas clétt. Ha az oltott személy teherbe kivan esni, akkor nem kell keriilnic a terhességet a
COVID-19 oltas utan.

Osszefoelalva:

Barmennyire is nincs elegendd adat a terhesek mRNS tipusd véddoltasaval kapcsolatban, a
védboltasok beadasanak elényei messze meghaladjak a lehetséges kockazatokat.

Az mRNS oltast javasolhat6 ugy, hogy a 12. terhességi hét utan keriiljon sor az 1. oltasra, a 2.
oltast pedig a vdrandds a terhesség 36. hetéig, vagy a varhatd sziilés eldtt 4 héttel kaphatja
meg, mig a szoptatd anya a sziilés utdn 2 héttel. Javasolt az dnkéntes oltas kér6lapon egy
tajékoztatd széveget is hozzatenni, amiben szerepelhetne, hogy:

- megértette a tdjékoztatast, hogy az oltasi leirat szerint a terhes nem olthato,
- az oltdsnak nagy valdszinliséggel nincs teratogen hatésa,

- ésa 12. hét utdn valdsziniileg nincs foetopathogen hatdsa sem,

- az oltas beadasanak kisebb a kockézata, mint a virus fert6zésnek

- fentiek ismertében kéri, hogy oltsak be.

- CRC ajanlas a National Center for Immunization and Respiratory Diseases (NCIRD),
Division of Viral Diseases utmutatasa alapjan. 2021. mércius 18.

- A brit kormany egyesitett oltasiigyi bizottsaga (‘Joint Committee on Vaccination and
Immunisation', JCVI) ajanldsai az elsébbséget élvezd csoportokra vonatkozdan az
Oxfordi Egyetem. és az AstraZeneca, valamint a Pfizer/BioNTech oltdanyagok
beadasaval kapcsolatban. 2021. mércius 18.

- https://www.rcog.org.uk/en/news/updated-advice-on-covid-19-vaccination-in-
pregnancy-andwomen-who-are-breastfeeding/



