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Zajisteni obrany proti infekcl

Aktivni imunizace -
kontakt s imunogennim
stimulem (prodélana
infekce, vakcina)

Pasivni imunizace —
protilatky proti danému
agens - hyperimunni
sérum (vzteklina,
botulotoxin, tetanus)

Vakcinace

Ziva atenuovana - riziko u
imunokompromitovanych

Usmrcené mikroorganismy,
modifikované toxiny,
polysacharidové podjednotky
— vyssi davky antigenu,
opakované davky, pridavano
adjuvans (latka zvysujici
imunitni odpovéd na

antigen)



Povinneé oCkovani(9)

* Hexavakcina proti zaskrtu, tetanu, davivému kasli, virové
hepatitidé B, Haemophilus influenzae B a détské obrné, 2
zakladni a jedna posilujici davka od 9. tydne (3. mésice)

 Kombinovana vakcina proti zardénkam, spalnickam a
priusnicim zivou oslabenou ockovaci latkou, po 15.
mesici od narozeni ditéte. Preockovani se provede 1
davkou ve veéku od 5. az 6. roku ditéte.

 Kombinovana vakcina proti zaskrtu, tetanu a davivému
kasli v5. az 6. roce véku.

 Kombinovana vakcina proti zaskrtu, tetanu, davivému
kasli a détské obrné v 10. az 11. letech

Vyhlaska ¢. 537/2006 Sb. (novela ¢. 355/2017 Sb.) o oCkovani proti infekénim nemocem



Doporucene ockovani

Pneumokokova onemocnéni neziva vakcina, od 3. mésice
Ockovani proti HPV mezi 13. a 14. rokem zivota.

Rotaviry - kojenci

Meningokok - od 2 mésicl

Plané nestovice od 13 mésice

Klistovka — détska vakcina od 1 roku

Chripka dospéli, teoreticky mozné od 6 mésicu

Cestovatelé: zluta zimnice (od 9M), tyfus (od 2 let),
hepatitida A (od 1 roku), cholera, japonska encefalitida



NEMOC
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od 4. dne - 6. tydne

od 6. tydne

od 9. tydne (2. mésic)

déti s indikaci)

Zaskrt, tetanus, cerny kasel,
détska obrna, Zloutenka typu B,
onemocnéni vyvolana
Haemophilus influenzae typu B

Zaskrt, tetanus, cerny kasel,
détska obrna, Zloutenka typu B,
onemocnéni vyvoland
Haemophilus influenzae typu B

11.-13. mésic Zaskrt, tetanus, cerny kasel,
détska obrna, Zloutenka typu B,
onemocnéni vyvolana
Haemophilus influenzae typu b
13.-18. mésic Spalnicky, zardénky, ptiusnice

Spalnicky, zardénky, priusnice

_ o
10.-11. rok Zaskrt, tetanus, cerny kasel,
détska obrna

13.-14. rok

Py R

OCKOVACI LATKA

Tuberkuldza (pouze u rizikovych BCG vaccine SSI

Hexacima Infanrix hexatt
(1. davka)

Hexacima Infanrix hexa #
(2. ddvka-za 2 mésice po
1. davce)

Hexacima Infanrix hexa
(3. davka)

Priorix (1. davka)

Priorix (2. davka)

Infanrix
Adacel
(pFeockovani)

Boostrix polio (pfeockovani)

Tatrarvsv Tararmal Dirv

NEMOC

Rotavirové nakazy

Pneumokokova onemocnéni*

Rotavirové nakazy

Pneumokokova onemocnéni*

Rotavirové nakazy

Pneumokokova onemocnéni*

Plané nestovice, spalnicky,
zardénky, priusnice
Plané nestovice, spalnicky,
zardénky, priusnice

Onemocnéni lidskym
papilomavirem (karcinom
délozZniho cipku)*

225 v¥d +atantic S2armv? Ladal

OCKOVACI LATKA

Rotarix, Rotateq (1. davka)

Synflorix, Prevenar 13
(1. davka)

Rotarix, Rotateq (2. davka-
za mésic po 1. davce)

Synflorix,
Prevenar 13 (2. davka-za 2
mésic po 1. davce)

Rotateq (3. davka-za mésic

po 2. davce)

Synflorix, Prevenar 13

(pFeockovani)

Priorix-Tetra (1. davka)

Priorix-Tetra (2. davka)

Cervarix, Silgard, Gardasil9
(celkem 2 davky)

Ramnctriv Adarcral (avanil Aavican i)



Nezadouci ucinky ockovani

+ Aktivni imunizace — anafylaxe na jednotlivé slozky
vakciny, mozna alterace individualni imunitni
reaktivity (autoimunita, imunopatologie) — dlouhy
odstup od vakcinace, nelze kauzalne spojit s
oCkovanim

« Casné projevy - zvysSena teplota, bolesti kloubu,
svalu, bolesti hlavy, vytrvaly plac, kozni reakce

* Opozdené reakce — neurologickeé poruchy —
epilepsie, narkolepsie, kreCe, polyneuropatie,
myelitida, myofascitida

* ASIA —Autoimunitni zanetlivy syndrom indikovany
adjuvancii = Shoenfeldliv syndrom 2011 - povakcinacni
symptomy, makrofagova myofasciitida, silikonoza a
priznaky z Valky v zalivu (Unava, slabost svalu, problémy s
kognici, vyrazka a prajmy) - pr slouceniny s hlinikem,
silikon, tetramethylpentadekan, pristan

www.sukl.cz


http://www.sukl.cz/

Pripad Pandemrix®

* Ockovani proti ,praseci chripce” H1N1 2009
— nasledne reportovano zvysené mnozstvi
pripadu narkolepsie (autoimunitni
onemocnéni se ztratou neuronu produkujici
hypocretin), zkrizena reaktivita —
akceptovano EMA jako pfic¢inna souvislost !

* Narust pocCtu pfipadu détskych diabetiki
2014-15, v souvislost s vakcinou proti H1N1,
statisticky vyznamné, mechanismus jevu
nezjistén

1 Barker ClI, Snape MD. Lancet Infect Dis 2014 2Andesson L, J Int Med 2014, 2015



HANS

» s HPV vakcinou spojeny neuroimunopaticky
syndrom

« Japonsko — 1 az 10 mésicu po vakcinaci HPV
se objevuji bolesti hlavy, koncetin, tres,
zvysena unava, abnormni pohyby, poruchy
chuze, koncentrace a menstruagniho cyklu —
vegetatlvnl dysfunkce

* Podobné pripady i Francie

Kinoshita T 2014



RS a ockovani

* Prvni ataka casto po preockovani — opakovaneé po
ockovani proti tetanu, HPV, Boostrix (zaskrt,
tetanus, davivy kasel), kliStovka

e Spoustéc jiz zaloZzené choroby ??

* Metanalyza 106 clanku ockovani proti hepatitidé
B, HPV, HIN1, na spalnicky, priusnice, zardénky,
nestovice, tetanus ani poliomyelitidu nezvysuje
riziko rozvoje RS v budoucnosti

* Nebyla prokazana ani jednoznacna souvislost se
vznikem relapsu u jiz diagnostikované RS po
ockovani proti chripce

* Relapsy po ockovani proti zluté zimnici

Mailand MT, Frederiksen JT, J Neurol (2017) 264: 1035-1050



Literatura a klinicka praxe

Teoreticky ockovdni nemuze byt spoustécem RS
ani zpusobit aktivaci choroby

Pri lecbe fingolimodem, ocrelizumabem —
snizena schopnost reakce na ockovani — zvazit
hladinu protilatek pred nasazenim lécby

Klinicka praxe — opakovane pozorovany tezkeé
ataky po nahodném ockovani, zejména proti
tetanu, pri automatickem preockovani po 10-15
letech, bez stanoveni hladiny protilatek
Invalidizujici relaps po ockovani proti HPV

Statisticky mala pravdepodobnost aktivizace
nemoci ?? -20/1600 t.j 1.25% riziko

10
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Ockovani deti rodicu s RS

* Riziko prenosu RS — 4% nemocnych ma stejné
nemocného v 1. linii

e Deéedicna dispozice — jednovajecna dvojcata riziko
RS 30-35%

e Dité nemocného s RS ve zvysenem riziku
autoimunity — psoriaza, strevni zanety, systémovy
lupus, revmatoidni artritida, idiopaticka
trombopenie

* [ze tedy predpokladat i vyssi riziko povakcinacnich
reakci a pozdnich autoimunit

Soriano A, Nesher G, Shoenfeld Y, Pharmacol Res, 2015
11



Snizeni rizik ockovani
Ockovat zdrave dité s adekvatnim stupném vyvoje

Dodrzeni casového harmonogramu, ale i jeho
rozvolnéni v pripadeé onemocnéni ditéte

Spravné skladovani vakcin
Klidovy rezim po ocCkovani

Ochrana spolecnosti, zajem celku nad osobnim
nazorem jedince — potvrzeno judikatem Ustavniho
soudu — povinné ockovani , hepovinné ne !!

12



Dalsi sledovani povakcinacnich reakci, nutné hlasit
na SUKL

Noveé DNA vakciny
Sliznicni vakcinace — jedlé vakciny
Ochrana proti smrtelnym infekcim nutnosti

Ockovani i proti dosud nepodchycenym infekcim
Borelioza, malarie

13



ﬁiﬁ% Zaver

Ockovani u RS jen pfi nutnosti, v dobe remise

Pred preockovanim nutné stanoveni hladiny
protilatek proti dané infekci — tetanus

Déti nemocnych s RS povinné ockovani ano,
Volitelné ocCkovani muze byt rizikem vysSsSi
zateze imunitniho systemu

Vzdy vazit riziko infekce a mozné
povakcinacni reakce

Jednoznacneé nedoporucovano ockovani profi
Zluté zimnici
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