American College of Rheumatology, 8.2.2021:

OdporucCania pre planovanie oCkovania a imunomodulaCnych terapii vo
vzt'ahu k podavaniu oCkovacich latok na prevenciu COVID-19 u pacientov s

RMDs*
Planovanie imunomodula¢nej lieCby a oCkovania* Stupen konsenzu
Lieky/terapia pripravného vyboru
Hydroxychlorochin; IVIG;
Nie st potrebné upravy imunomodulacnej lieCby ani Vysoky-stredny

lukokortikoidy, prednizén p.o. v , . :
. ol B terminu oCkovania

davke <20mg/den, alebo jeho
ekvivalent

Sulfasalazin; Leflunomid; Mykofenolat;
Azatioprin; Cyklofosfamid (p.o.); TNFi;

IL-6R; IL-1; IL-17; 1L-12/23; IL-23; Nie st potrebné tpravy imunomodulaCnej lie€by ani terminu oCkovania

Belimumab; p.o. inhibitory kalcineurinu; Stredny

Glukokortikoidy, prednizén p.o. v davke 2

20mg/den, alebo jeho ekvivalent**

Prerusit lieGbu MTX na 1 tyZden po kaZdej davke vakciny u
Metotrexat pacientov s dobre kontrolovanym ochorenim; nie je Stredny
potrebna Ziadna Uprava terminu/€asu okovania
PrerusSit lieCbu JAKi na 1 tyZden po kazdej

davke vakciny; nie je potrebnd Ziadna Stredny

Uprava terminu/Casu oCkovania
PreruSit lieCbu abataceptom s.c. tyZden pred podanim prvej davky
Abatacept s.c. vakciny na prevenciu COVID-19 a tyzderi po jej podani (iba); bez potreby Stredny

preruSenia pri druhej dévke vakciny

JAKi

Naplanujte podanie vakicny tak, aby prvé podanie oCkovacej latky
bolo 4 tyZdne po podani infUzie abataceptu (t.z. cely interval
Abatacept i.v. davkovania), a posufite nasledujucu infuziu abataceptu o jeden Stredny
tyzden t.z.5-tyZdfova medzera celkovo); pre podanie druhej davky
oCkovacej latky nie je potrebnd Ziadna Uprava lieCby

Naplanujte podanie CYC tak, aby bolo priblizne 1 tyzderi po
Cyklofosfamid i.v. kazdej davke vakciny, ak je to mozné Stredny

Za predpokladu, Ze je riziko COVID-19 u pacienta nizke alebo je
mozné ho znizit’ preventivnymi opatreniami (napr. izolacia),

Rituximab naplanujte oCkovanie tak, aby séria poddvania zaCala priblizne 4 Stredny

tyZzdne pred dal'$im planovanym cyklom rituximabu, po oCkovani

odloZte podavanie RTX 2-4 tyZdne po druhej davke vakciny,ak to

aktivita ochorenia umozni

RMD = reumatické a muskuloskeletdrne ochorenie; IVIG = intravendzny imunoglobuiin; TNFi = inhibitor tumor-nekrotizujiceho faktora; IL =
interleukin; JAKi = inhibitor janusovych kinaz; CYC = cyklofosfamid; RTX = rituximab; i.v. = intravendzne; s.c. = subkutanne

”

*odporucCenie “prerusSit” lieCbu je na zdklade predpokladu, Ze ochorenie je dobre kontrolované a je moZné prechodne
preruSit lieCbu, ak to ochorenie nie je natolko kontrolované, aby bolo moZné preruSit prechodne lieCbu, je potrebné sa
rozhodnut'v kaZdom pripade individudine, podla okolnosti

**nedosiahol sa konsenzus pre pldnovanie ¢asu oCkovania u pacientov lieCenych prenizénom-equivalent ddvkes =

20mg/deri; podrobnosti budu dostupné v uplnom texte odporucani, ked bude publikovany
IL-6R = sarilumab; tocilizumab; IL-1R = anakinra, kanakinumab; IL-17 = ixekizumab, sekukinumab; IL-12/23 =

ustekinumab; IL-23 = guselkumab, rizankizumab; JAKi = baricitinib, tofacitinib, upadacitinib






