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Motto:
Ockovani je jednim z nejvetsich
vynalezu v déjinach lidstva
a profituje z neho kazdy z nas.



LEGISLATIVNI RAMEC

Zakon ¢. 258/2000 Sb. o ochrané verejného zdravi

Vyhlaska ¢. 355/2017 Sb. o o€kovani proti infekEnim
nemocem (ve znéniod 1. 1. 2018)

Zakon €. 48/1997 Sbh., o vefejném zdravotnim
pojisténi (ve znéni od 1. 1. 2018)
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Vyhlaska ¢. 355/2017 Sb., o ockovani

Clenéni oékovani:
* Pravidelné — oCkovani populace

« Zvlastni — o€kovani profesnich skupin

 Mimoradné - napr. v epidemiich
* PTFiurazech a poranenich

* Na zadost fyzické osoby, vC. oCkovani do
zahranici



OCKOVANI ZDRAVOTNIKU v CR

Onemocneéni Pocet Komu je o€kovani uréeno Rezim oc€kovani
davek
Hepatitis B 3 davky | Zdravotnicka pracovisté sT Vyhlaska o oCkovani
(0-1-6) rizikem, studujici zdrav.,
pracovnici soc. sluzeb, nebezp.
odpad ve ZZ, ...
Hepatitis 3 davky | IZS — nové prijati
A+B (0-1-6)
Vzteklina dle Laboratofe s virul. kmeny
vakciny | vztekliny
Spalnicky 1 davka | Infekéni a dermatovenerologie
Chfipka 1x pfed | Univerzalni doporuceni Benefit:
sezonou « zdrav.pojistovny
« zaméstnavatelé
Pneumokoky 1 davka | Univerzalni doporuceni R'Z'kova, sl.<up|na
Samoplatci
Meningokoky ACWY | 1 davka | Zdrav. personal v T riziku
Meningokoky B 2 davky | expozice (ZZS, ARO, infekeni..)

Zdroj: legislativa CR, doporuceni WHO — Immunization of HCW, 2017




VIROVA HEPATITIDA B

Pétinasobny pokles incidence akutni VHB u zdravotnikli mezi
lety 1980-2010 v dusledku zavedeni vakcinace (*)

drive nejCastejSi nemoc z povolani ve zdravotnictvi (chirurgicke
obory) — vynikajici uspéch vakcinace!

po zakladnim schématu se kontroly protilatek ani
preockovani neprovadéji

oCkovani v davné minulosti s nedetekovatelnou koncentraci
PL — neni znamkou ztraty imunity; pretrvava imunologicka
pamét (pamétove T a B bb) - mohutna a rychla
anamnesticka odpoveéd po expozici

vyznam dokumentace vakcinace — prevence zbytecheho
testovani a preockovani

Zdroj (*): https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4381171/




yIROVA HEPATITIDA B (akutni forma)
Ceska republika, 2000-2017
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Zdroj: EpiDat CR




VIROVA HEPATITIDA B

prevalence ve svéte

lllll

Zdroj: CDC dle The Lancet. 2015 Jul 28; 386(10003):1546—1555.
https://wwwnc.cdc.gov/travel/yellowbook/2018/infectious-diseases-related-to-travel/hepatitis-b#5182



SPALNICKY
Ceska republika, 2000-2017 a 1.Q/2018
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SPALNICKY

incidence v Evropé 2017-2018

Measles cases per million
reported during
February 2017-January 2018
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ECDC. Map produced on: 28 Feb 2018
ECDC map maker: https://emma.ecdc.europa.eu




CHRIPKA

Ceska republika — sezény 2013/14-2017/18

Relatival nemocnost na 100 000 abywatel
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CHRIPKA — oékovani

zdravotniku

EU, 2013/2014-2014/15 a USA 2010/11-2014/15

Healthcare Worker Hospital-Acquired
Vaccination, % Influenza, %
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Zdroj: ECDC a Medscape, https://www.medscape.com/viewarticle/851347



PNEUMOKOKY

vekove specificka nemocnost invazivnich forem
Ceska republika 2010-2016
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Zdroj: Kozékova J. et al. Invazivni pneumokokové onemocnéni v CR,
Zprévy CEM (SZU Praha) 2017:26(1):21-28



Doporuceni pro vakcinaci dospelych
proti ,,pneumokokim®

CLS JEP Doporuéeni

Ceska . G0+ bez ohledu na rizikg>

vakcinologicka * chronicka onem. srdce, plic, jater, DM
spoleCnost « asplenie, vrozeny nebo ziskany imunodefekt
Spole€nost » 18-64 let v pfipadé rizikovych faktoru
vSeobecného 65+

|eékarstvi

Spole€nost « asplenie a hyposplenismus

infekéniho lékarstvi

Ceska onkologicka

4-6 tydnu pred zahajenim chemo- ¢i radioterapie

spoleCnost nebo 3 mésice po ukonceni
» asplenie
Ceska « autoimunitni revmatické onemocnéni na

revmatologicka
spolecCnost

imunosupresivni terapii — doporuceno ve
stabilizované fazi onemocnéni




Incidence invazivnich forem

pneumokokovych infekci na 100 tis.obyv.
Ceska republika 2010-2016

ROK 2010 2011 2012 2013 2014 2015 | 2016

INCIDENCE 3,3 3,7 3,2 3,9 3,2 3,9 3,1

 specificka incidence ve skupiné 65+ je
nejvyssi

 narust letality (16% v r. 2015 — 20,4% v r.
2016)

« data nemocnosti jsou bez zasadnich
zmen, pres existenci vyznamné moznosti
jeji redukce

Zdroj: EpiDat 2010-2016, NRL pro streptokokové infekce SZU Praha



MENINGOKOKY

Ceska republika 2000-2017
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Zastoupeni seéroskupin
vCRvr. 2017:

B -49 %

C-37%

W -5 %

Smrtnost 10 %
Trvalé nasledky 20 %

Dostupné vakciny:
Men B
Men A, C,W, Y

Zdroj: NRL pro meningokoky SZU Praha a EpiDat 2000-2017



Doporuceni pro vakcinaci dospelych proti
,meningokokum®*

Osoby v kategoriich s vysokou incidenci: kojenci 2-11 m.,
deti 1-4 let, adolescenti 13-15 let, mladi dospéli do 25 let

Osoby s vybranymi zdrav. indikacemi (hypo/asplenie,
imunodeficity, po prodélaném on.)

Cestovatelé do zemi s vysokym vyskytem

Osoby v profesionalnim riziku — zdravotnicky personal

Pozn.: zdravotnici byli ockovani dle Viyhl. z r. 2000 (skonceni
ucinnosti r. 2004) — zdravotnicka zachranna sluzba,
ARO, infek¢ni oddéleni a détska luzkova zdrav.
zarizeni . .

Zdroj: Ceska vakcinologicka spol. CLS JEP,
http://www.szu.cz/uploads/IMO/IMO__Doporuceni_2018.pdf



NEMOCI Z POVOLANI INFEKCNI

Narizeni vlady €. 290/1995 Sb. — seznam nemoci z povolani,
novelizovano €. 114/2011 a €. 168/2014

polozka 1. — nemoci pfenosné a parazitarni
polozka 2. — nemoci prenosné ze zvirat na Clovéka

polozka 3. — pfenosné a parazitarni vzniklé v zahranici

InfekCni nemoci tvofi cca 15 % vsech nemoci z povolani

VétSina infekénich nemoci z povolani vznika
ve zdravotnictvi a v socialni péci.

Zdroj: Nemoci z povolani v Ceské republice [online]. 2012, ro&. 2012, s. 19-24


http://www.szu.cz/uploads/download/Hlaseni_a_odhlaseni_2012.pdf

Louis Pasteur (1822-1895)

OcCkovani je jednim z nejvetsich
vynalezu v déjinach lidstva
a profituje z neho kazdy z nas.



DEKUJI ZA POZORNOST



Hrazena ockovani pro dospélé dle zakona €. 48/1997 Sb., o
veiejném zdravotnim pojisténi § 30 (ZP) nebo dle Vyhlasky o
oc¢kovani €. 355/2017 Sb. (M2)

ockovani proti vztekline, tetanu a tuberkuléze (ZP)

proti chripce (ZP) a proti IPO (MZ) - vsichni nad 65 let véku, pacienti
po splenektomii nebo po transplantaci krvetvornych bunék, pacienti,
ktefi trpi zavaznym chronickym farmakologicky reSenym
onemocnénim srdce a cev, nebo dychacich cest, nebo ledvin nebo
diabetem a u pojisténcu umisténych v LDN nebo v DpS, anebo v
domovech pro osoby se zdravotnim postizenim nebo v domovech se
zvlastnim rezimem,

proti IMO, Hib (ZP) - hyposplenismus nebo asplenie, po autologni nebo
allogenni transplantaci kmenovych hemopoetickych bunék,
dispenzarizovani se zavaznymi primarnimi nebo sekundarnimi
imunodeficity, nebo u pojisténcu po prodélaném IMO, IPO

preventivni programy pojistoven - benefity (pravidelna aktualizace)



