Vaccinarea COVID 19 in randul pacientilor cu hemofilie si alte sindroame hemoragipare

In general, vaccinul COVID-19 este la fel de sigur si eficient pentru pacientii cu hemofilie ca si

pentru populatia fara tulburari de coagulare. Nu sunt contraindicatii Tn administrarea vaccinului.

Ca si cu alte imunizari, pacientii cu hemofilie si sindroame hemoragipare trebuie sa ia o serie de

masuri inainte, avand in vedere ca administrarea se face intramuscular:

10.

Se recomanda administrarea intramusculara utilizand cel mai subtire ac (25-27 G)

Pentru pacientii cu hemofilie A sau B cu forme severe sau medii sau Boala Von
Willebrand tip 3 aflati in program de profilaxie, administrarea vaccinului e recomandata a
se face 1n ziua administrarii dozei de profilaxie (la 1 ord dupa)

Pentru pacientii aflati in tratament episodic, se va contacta medicul curant. Daca nivelul
de factor este peste 10% (forme usoare) nu e necesarda administrare suplimentard de
factor. Daca nivelul este mai mic, se va administra o doza suplimentara de factor cu 1 ora
inainte (se va administra acasa sau la centrul de vaccinare)

Pacientii cu trombopatii usoare, difibrinogenemie, alte deficite de factori de coagulare
(nivel >10%) nu necesita tratament preventiv

In cazul pacientilor aflati in tratament cu Emicizumab (Hemlibra) nu e nevoie de doze
suplimentare de factor

Pacientii cu hemofilie dobandita si nivel normal de factor VIII sau IX nu au nevoie de
tratament preventiv

Dupa efectuarea vaccindrii se va aplica compresie locald timp de cel putin 10 minute,
pentru reducerea riscului sangerarii locale. Se va monitoriza locul injectarii 4-6 ore dupa
administrare

E posibil sd apara un disconfort local 1-2 zile dupa vaccinare. Se poate administra oral
Paracetamol

Nu ridicati greutati timp de 24 ore dupa vaccinare

Riscul de reactii alergice (febra, roseatd, mancarime, tulburdri de respiratie, tumefactie
fatd/limbd) nu este mai mare decdt in randul populatiei non-hemofilice. Daca exista
istoric de reactii alergice, se poate lua un antialergic cu 1 ord nainte de vaccinare
(Claritin, Aerius sau Xyzal). In cazul dezvoltarii unei reactii alergice contactati medicul

curant sau va prezentati la cea mai apropiata unitate de primiri urgente.



11. Pacientii cu hemofilie nu prezintd un risc mai mare de a face forme severe de COVID,
deci nu sunt considerati un grup cu prioritate la vaccinare

12. Deocamdata, vaccinarea este aprobatd pentru persoanele cu varste >12 ani. Sunt studii n
derulare privind vaccinarea persoanelor sub 12 ani.

13. La momentul de fatd, vaccinarea este singura optiune care poate sd prevind infectarea

COVID si formele severe de boala



