Zagreb, 9. svibnja 2023.
Napomena dodana 25. lipnja
2023.

verzija 13c.

Privremene preporuke za cijepljenje protiv bolesti COVID-19
Izmjene u odnosu na prethodnu verziju upisane su plavom bojom

Napomena (25. lipnja 2023.): Zbog niskog intenziteta cirkulacije SARS-CoV-2 u stanovnistvu,
preporucujemo gradanima koji ne putuju u zemlje s viSom incidencijom bolesti da odgode
docjepljivanje do jeseni, neovisno o tome koliko je vremena proslo od prethodne doze cjepiva.
Ukoliko ranije dode do promjene epidemioloske situacije, koja bi zahtijevala nastavak docjepljivanja,
ovdje ¢emo to objaviti.

1. Primarno cijepljenje (za osobe koje nisu preboljele COVID-19)

Primarno cijepljenje protiv bolesti COVID-19 preporucujemo odraslim osobama koje nemaju
kontraindikacije za cijepljenje (osobito osobama starije Zivotne dobi) te osobama koje imaju
kroni¢ne bolesti koje povecavaju rizik od teskih oblika bolesti COVID-19 (ukljucujuéi pretilost)
neovisno o dobi.

Korist od cijepljenja raste s dobi i narusenoséu zdravstvenog stanja kroni¢nim bolestima, tj. najveca
je korist za osobe starije Zivotne dobi, imunokompromitirane osobe neovisno o dobi i osobe s teskim
kroni¢nim bolestima diSnog sustava, sréanoZilnog sustava, s metabolickim bolestima i malignim
bolestima neovisno o dobi.

Sve je viSe dokaza da cijepljenje trudnica stiti i trudnicu i fetus, a istovremeno smanjuje vjerojatnost
hospitalizacija dojencadi zbog bolesti COVID-19. S obzirom da je veéina stanovnisStva bila u kontaktu
svirusom te na Cinjenicu da infekcija omikron varijantom rjedeizaziva posljedice po plod nego ranije
varijante, trudnicama u ovom trenutku preporucujemo cijepljenje ako imaju neku kroni¢nu bolest
koja povecava rizik od komplikacija bolesti COVID-19.

Primarno cijepljenje sastoji se od:

e dvije doze cjepiva Comirnaty (Pfizer) s razmakom od najmanje tri tjedna, a preporucujemo
razmak od osam tjedana (u djece dobi 6 mjeseci do Cetiri godine, primarno cijepljenje
sastoji se od tri doze po shemi 0, 3, 12 tjedana),

e dvije doze cjepiva Spikevax (Moderna) s razmakom od najmanje Cetiri tjedna, a
preporucujemo razmak od osam tjedana,

e dvije doze cjepiva Vaxzevria (AstraZeneca) s razmakom od 4 — 12 tjedana (trenutno nije
dostupno),

e jedne doza cjepiva Jcovden (Johnson&Johnson/Janssen), ili

e dvije doze cjepiva Nuvaxovid (Novavax) s razmakom od najmanije tri tjedna (trenutno nije
dostupno).

Moguce je kombiniranje mRNA (Comirnaty i Spikevax) i vektorskih (Vaxzevria i Jcovden) cjepiva na
nacin da se cijepljenje zapoceto cjepivom jednog proizvodaca dovrsi cjepivom drugog proizvoda.



Cjepivo Comirnaty odobreno je za djecu u dobi od 6 mjeseci i stariju te odrasle osobe.

U djece u dobi od 6 mjeseci do 4 godine primjenjuje se pedijatrijska formulacija Comirnaty 3
mikrograma. U djece od 5 do 11 godina primjenjuje se pedijatrijska formulacija Comirnaty 10
mikrograma, a u djece od 12 godina i starije te odraslih osoba Comirnaty 30 mikrograma.

Cjepivo Spikevax odobreno je za djecu u dobi od 6 godina i stariju te odrasle osobe. Vazno: u djece
od 6 do 11 godina cjepivo Spikevax primjenjuje se 50 mikrograma po dozi tj. u upola manjoj dozi
(0,25 ml) nego u osoba u dobi od 12 i viSe godina (0,5 ml, 100 mikrograma).

Primjenu cjepiva Spikevax preporucujemo_u muskih osoba starijih od 40 godina, a kod Zenskih osoba
neovisno o dobi prema odobrenoj indikaciji. Drugim rijeCima, dok postoji alternativa, nije
preporucljivo cijepljenje Spikevax cjepivom muskarcima mladima od 40 godina, a razlog je poveéan
rizik od miokarditisa nakon cijepljenja kod muskaraca te dobi.

Cjepivo Nuvaxovid odobreno je za osobe u dobi od 12 godina i starije.

Cjepiva Vaxzevria i Jcovden odobrena su za osobe u dobi od 18 godina i starije.

Primjenu cjepiva Vaxzevria i Janssen preporucujemo u osoba u dobi od 50 godina i starijih. Drugim
rijeCima, dok postoji alternativa, nije preporucljiva primjena cjepiva Vaxzevria i Jcovden (Janssen)
osobama mladim od 50 godina zbog povecanog rizika od tromboticke trombocitopenije nakon
cijepljenja u toj dobi.

Tablica 1. Primarno cijepljenje s dostupnim cjepivima protiv bolesti COVID-19*

Cjepivo Odobreno/registrirano Preporuka za primjenu Broj doza i razmak
za dob s obzirom na dob izmedu doza
Comirnaty 6 mjeseci — 4 godine prema odobrenoj 0,2 ml —tri doze
3 mikrograma indikaciji (preporuceni
(pedijatrijska razmak izmedu
formulacija) prve i druge doze

je 3 tjedna;
izmedu druge i
trece doze 8

tjedana)
Comirnaty 5-11 godina prema odobrenojindikacij{ 0,2 ml — dvije doze,
10 mikrograma najmanje 3 tjedna;
(pedijatrijska preporucujemo 8
formulacija) tjedana
Comirnaty 12 godina i stariji prema odobrenojindikacij{ 0,3 ml — dvije doze,
30 mikrograma najmanje 3 tjedna;

preporucujemo 8
tjedana




Spikevax 6 godina i stariji u muskih osoba starijih od| 0,25 ml za djecu 6
40 godina, a u Zenskih do 11 godina — dvije

osoba neovisno o dobi doze, najmanje 4

prema odobrenim tjedna, a

indikacijama preporucujemo 8
tjedana

0,5 ml za djecu od
12 do 18 godina i
odrasle osobe —
dvije doze,
najmanje 4 tjedna;
preporucujemo 8

tjedana
Vaxzevria 18 godina i stariji u osoba u dobi od 50 | 0,5 ml — dvije doze,
godina i starijih 4 — 12 tjedana
Ucovden (Janssen) 18 godina i stariji u osoba u dobi od 50 [0,5 ml—jedna doza
godina i starijih
Nuvaxovid 12 godina i stariji prema odobrenoj indikacij{0,5 ml, dvije doze,
minimalno tri tjedna
razmak —
preporucujemo 8
tjedana

* za primarno cijepljenje srednje do teSko imunokompromitiranih osoba vidjeti tablicu 2.

Cijepljenje djece u dobi od 6 mjeseci do 4 godine provodi se s tri doze odgovarajuée formulacije
cjepiva Comirnaty u razmaku od najmanje tri tjedna izmedu prve i druge doze te 8 tjedana izmedu
druge i treée doze. Cijepljenje djece u dobi od 5 godina i starije provodi se s dvije doze odgovarajuée
formulacije cjepiva Comirnaty s obzirom na dob u razmaku od najmanje 3 tjedna, a preporucljivo 8
tjedana (radi postizanja boljeg imunosnog odgovora i smanjenja rizika od nuspojava).

Spikevax cjepivo se moze koristiti za cijepljenje djece u dobi od 6 godina do 11 godina s dvije doze
odgovarajuce formulacije cjepiva Spikevax s obzirom na dob u razmaku od najmanje 4 tjedna, a
preporucljivo 8 tjedana (radi postizanja boljeg imunosnog odgovora i smanjenja rizika od
nuspojava).

Kod imunokompromitiranih osoba koje su primile ili primaju cjepivo koje se u zdravih osoba prima
u dvije doze, primarno cijepljenje sastoji se od tri doze. To znaci da imunokompromitirana osoba
treba nakon druge doze cjepiva Comirnaty ili Spikevax primiti trecu dozu istog cjepiva.
Imunokompromitirana osoba koja je primila dvije doze cjepiva Vaxzevria treba primiti trecu dozu
Vaxzevrie ili mRNA cjepiva (Spikevax ili Comirnaty). Za sada ne preporucujemo dodatnu dozu
imunokompromitiranim osobama koje su primile Jcovden (Janssen) cjepivo, ali je snazno
preporucljivo docjepljivanje.



Preporuceni razmak izmedu druge i trece doze primarnog cijepljenja kod imunokompromitiranih
osoba je osam tjedana.

Tablica 2. Primarno cijepljenje za srednje do tesko imunokompromitirane osobe**

Cjepivo Primarno cijepljenje Razmak izmedu 2. i 3. doze
Comirnaty Tri doze istog cjepiva 8 tjedana
10 mikrograma
(pedijatrijska
formulacija)
Comirnaty Tri doze istog cjepiva 8 tjedana
30 mikrograma
Spikevax Tri doze istog cjepiva 8 tjedana
Vaxzevria Tri doze 8 tjedana
(treéa doza Vaxzevria ili
mRNA cjepivo)
Jcovden (Janssen) Jedna doza Preporucujemo docjepljivanje
MRNA cjepivom u dva navrata s
razmacima od minimalno 8
tjedana
Nuvaxovid Dvije doze istog cjepiva 8 tjedana

** Umjerena do teSka imunosupresija uklju€uje, ali nije ograni¢ena, osobe sa sljedeéim stanjima:
-aktivno lijecenje solidnih tumorskih i hematoloskih zlocudnih bolesti
-osobe na hemodijalizi

-osobe kojima je transplantiran solidni organ te se primjenjuje imunosupresivna terapija

-primjena CAR-T stanica ili transplantacija hematopoetskih mati¢nih stanica (unutar 2

godine nakon transplantacije ili uzimanja imunosupresivne terapije)

-umjerena ili teSka primarna imunodeficijencija (npr. DiGeorgeov sindrom, Wiskott Aldrichov
sindrom)

-uznapredovala ili nelijeCena HIV infekcija (osobe s HIV-om i brojem CD4

stanica <200/mm3,anamneza AIDS indikatorskih bolesti bez imunoloske

rekonstitucije te klinicke manifestacije infekcije HIV-om)

-aktivno lijecenje visokim dozama kortikosteroida (tj. 220 mg prednizona ili ekvivalenta
dnevno ako se primjenjuje 22 tjedna; 240 mg prednizona ili ekvivalenta dnevno dulje od
tjedan dana), alkiliraju¢éim agensima, antimetabolitima, imunosupresivnim

lijekovima raditransplantacije, primjena kemoterapije u terapiji raka koja

je klasificirana kao jako imunosupresivna, blokatori tumor-nekrotiziraju¢eg

faktora (TNF blokatori) i drugi bioloskilijekovi koji imaju imunosupresivno

ili imunomodulacijsko djelovanje

Temeljem preporuke radne skupine za hitne slucajeve pri Europskoj agenciji za lijekove (EMA) i
preporukom StrateSke savjetodavne skupine stru¢njaka (SAGE) od 28. 3. 2023. godine, mogu se i
prilagodena bivalentna BA.4/5 mRNA cjepiva (Pfizer i Moderna) koristiti u primovakcinaciji.



2. Docjepljivanje (prvo docjepljivanje - primjena jedne doze cjepiva nakon zavrsetka primarnog
cijepljenja)

Preporucljivo je docjepljivanje protiv bolesti COVID-19 osoba starijih od osamnaest godina, osoba s
kroni¢nim bolestima i imunokompromitiranih osoba neovisno o dobi te trudnica s kroni¢nim
bolestima i zdravstvenih djelatnika s kroni¢nim bolestima.

Od rujna i listopada 2022., za docjepljivanje su dostupna prilagodena/varijantna cjepiva Spikevax i
Comirnaty, koja su bivalentna, tj. sadrze informaciju za proizvodnju Siljastog proteina originalnog
wuhanskog virusa i jedne od Omicron podvarijanti virusa. Ova cjepiva (Spikevax bivalent
Original/Omicron BA.1, Spikevax bivalent Original/Omicron BA.4-5, Comirnaty Original/Omicron
BA.1i Comirnaty Original/Omicron BA.4-5) odobrena su za docjepljivanje osoba u dobi od 12 godina
i starijih, a Comirnaty Original/Omicron BA.4-5 i u formulaciji za djecu od pet do 11 godina.

Od oZujka 2023. godine dostupno je u Hrvatskoj cjepivo VidPrevtyn Beta, proizvodaca Sanofi/GSK,
koje je registrirano za docjepljivanje odraslih osoba koje su primarno cijepliene mRNA ili
adenovirusnim cjepivima. Ovo je cjepivo proteinsko, adjuvantirano (ASO3), temeljeno na Siljastom
proteinu beta varijante (ranije se nazivala juznoafricka varijanta) SARS-CoV-2.

Sva dostupna cjepiva koja su registrirana za docjepljivanje (originalna varijanta, adaptirana
dvovalentna cjepiva, proteinsko adjuvantirano cjepivo) su jednako prihvatljiva za prvo
docjepljivanje.

Za odrasle osobe mlade od 60 godina, koje nemaju teske kroni¢ne bolesti i nisu
imunokompromitirane, docjepljivanje se preporuca najmanje Sest mjeseca nakon zavrsenog
dvodoznog primarnog cijepljenja.

Za osobe starije od 60 godina, osobe koje imaju kroni¢ne bolesti (ukljuCujuéi pretilost) koje
povecéavaju rizik od teskih oblika bolesti COVID-19 neovisno o dobi i imunookompromitirane osobe
neovisno o dobi, docjepljivanje se preporuc¢a najmanje tri mjeseca nakon dovrsSetka primarnog
cijepljenja (u slu¢aju docjepljivanja s VidPrevtyn Beta, preporucuje se 4-6 mjeseci nakon dovrsetka
primarnog cijepljenja).

Svima koji su primili Janssenovo cjepivo za primarno cijepljenje, preporu¢ujemo docjepljivanje

jednim od mRNA cjepiva, u skladu s dobi, najmanje dva mjeseca nakon primarnog cijepljenja.

VAZNA NAPOMENA: doze adaptiranih/varijantnih cjepiva Spikevax su 0,5 ml (za razliku od docjepne
doze originalnog Spikevax cjepiva koja je 0,25 ml).




Drugo i sva daljnja docjepljivanja preporucaju se Sest do devet mjeseci nakon posljednje doze
cjepiva za sve osobe koje su zbog dobi (starije od 60 godina) ili zdravstvenog stanja (srednje i teSko
imunokompromitirane osobe neovisno o dobi, odrasle osobe s ozbiljnim popratnim bolestima,
npr. dijabetes i bolesti srca) pod poveé¢anim rizikom od razvoja teskih oblika bolesti COVID-19.
Za djecu s ozbiljnim popratnim bolestima pod povecéanim rizikom od razvoja teskih oblika bolesti
COVID-19, daljnje docjepljivanje se preporucuje 9 do 12 mjeseci nakon prethodne doze cjepiva.
Takoder, daljnja docjeplivanja preporucljiva su za trudnice s kroni¢nim bolestima i zdravstvene
djelatnike koji imaju kroni¢ne bolesti koje poveéavaju rizik od teskih oblika bolesti COVID-a, ako
je proslo vise od 6 mjeseci od prethodne doze cjepiva.

Napomena (25. lipnja 2023.) Zbog niskog intenziteta cirkulacije SARS-CoV-2 u stanovnistvu,
preporucujemo gradanima koji ne putuju u zemlje s viSom incidencijom bolesti da odgode
docjepljivanje do jeseni, neovisno o tome koliko je vremena proslo od prethodne doze cjepiva.
Ukoliko ranije dode do promjene epidemioloske situacije, koja bi zahtijevala nastavak
docjepljivanja, ovdje éemo to objaviti.

3. Preporuke za primarno cijepljenje i docjepljivanje osoba koje su preboljele bolest COVID-19

a) Za odrasle osobe mlade od 60 godina, koje nemaju teSke kroni¢ne bolesti i nisu
imunokompromitirane,

- anisu cijepljenje brije obolijevanja preporucuje se primjena jedne doze cjepiva kad protekne 3--
4 mjeseca od preboljenja.

- a bile su cijepljene prije obolijevanja preporucuje se primjena jedne doze cjepiva kad protekne
6-8 mjeseca od preboljenja.

b) Za osobe koje imaju povecani rizik komplikacija od bolesti COVID-19 zbog dobi (starije od 60
godina) ili zdravstvenog stanja (srednje i teSko imunokompromitirane osobe neovisno o dobi,
osobe s ozbiljnim popratnim bolestima, npr. dijabetes i bolesti srca),

- a nisu se cijepile prije obolijevanja, pocetak cijepljenja preporucuje se kad protekne 3 —4 mjeseca
od preboljenja bolesti COVID-19 prema preporukama pod tockom 1.

- abile sucijepljenje prije obolijevanja, preporucuje se primjena jedne docjepne doze kad protekne
6 mjeseci od preboljenja bolesti COVID-19.

Osobe pod tockom a) preporucljivo je docijepiti jednom dozom ako je od cijepljenja nakon
preboljenja proslo vise od 12 mjeseci.

Osobe pod tockom b) preporucljivo je docijepiti jednom dozom ako je od cijepljenja nakon

preboljenja proslo vise od 6 mjeseci.

Napomena (25. lipnja 2023.): Zbog niskog intenziteta cirkulacije SARS-CoV-2 u stanovnistvu,
preporucujemo gradanima koji ne putuju u zemlje s viSom incidencijom bolesti da odgode



docjepljivanje do jeseni, neovisno o tome koliko je vremena proslo od prethodne doze cjepiva.
Ukoliko ranije dode do promjene epidemioloske situacije, koja bi zahtijevala nastavak
docjepljivanja, ovdje éemo to objaviti.

Napomena: Preporuke su podlozne reviziji sukladno novim spoznajama o vrsti i duljini trajanja
zastite koja se razvija prebolijevanjem bolesti COVID-19, odnosno cijepljenjem i docjepljivanjem, kao i
promjeni epidemioloske situacije (intenzitet cirkulacije SARS-CoV-2 virusa i pojava novih varijanti
koje uspjesno zaobilaze zastitu stvorenu prethodnim cijepljenjem i prirodnim



