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Uvod

Téma své diplomové prace ,Zmapovani nejCastéjSich namitek populace
k oCkovani proti chripce v zavislosti na véku a zdravotnim stavu“ jsem si vybral na
zakladé svého zajmu o tuto problematiku a dale s ohledem na celospoleCenské debaty
tykajici se moznych nezadoucich uc¢inkt ockovani proti chripce.

Chripka je zavazné infekéni onemocnéni, které lidé bohuzel Casto sméSuji
s béZnymi infekcemi hornich cest dychacich. Chiipka, vyvolana chripkovymi viry, je
tézké onemocnéni s rizikem rady naslednych komplikaci. Onemocnét mtize kdokoli
od ditéte az po seniora. Proto je tfeba vénovat zvySenou pozornost prevenci -

ockovani proti chiipce.

Vlada Ceské republiky v Narodnim akénim planu na zvy$eni proockovanosti
proti sezénni chiipce v Ceské republice stanovila vroce 2011 tyto cile: zajisténi
edukacnich kampani o vyznamu oc¢kovani proti sezénni chripce, jak pro zdravotnické
pracovniky, tak pro laickou verejnost; dosaZeni co nejdrive, nejlépe do zimniho
obdobi na prelomu let 2014 a 2015, 75 % proockovanosti proti chripce u starSich
vékovych skupin a u osob se zdravotnim postiZenim a osob chronicky nemocnych,
u nichZ by onemocnéni chifipkou mohlo znamenat vazné zhorSeni zakladniho

onemocnéni a zvySeni proockovanost proti chiipce u zdravotnika.

Uvodem se vénuji obecné ockovani, chfipce, ockovani proti chiipce
s prihlédnutim k situaci v Ceské republice, kratce se vénuji situaci ve vybranych
zemich a v dalS{ Casti se jiz zabyvam samotnym vyzkumnym Setfenim a zpracovanim
ziskanych dat. Tato data mohou mj. ovérit, zda se podarilo nékterych cilti Narodniho

akéniho planu dosahnout.



Teoreticka cast
1. Ockovani

s2Jednim z nejvétsich objevii lidstva je moZnost piredchazet infek¢nim chorobam

ockovanim.“?

Ockovani (téZz vakcinace) je podani ockovaci latky (vakciny) zdravému jedinci,
ktery chce byt chranén pred infekénim onemocnénim. Podstatou ockovani je
stimulace a aktivizace prislusnych bunék imunitniho systému, které vytvari
protilatky, ty pak cirkuluji krevnimi cévami v téle. Jejich mnoZstvi v krvi po ockovani
postupné klesa, u rady oCkovani je proto doporuceno podani dalsi davky, tj. dojde

k preockovani.2

Ockovani je vyznamny nastroj verejného zdravi, ockovani proti nékterym
nemocem ma Sirokou spolecenskou podporu a také podporu nékterych zdravotnich
pojistoven a nékterych statli. Podpora ockovani miZe mit podobu cileného ¢i
plosného finan¢ntho prispévku, povinnost ockovani jako predpokladu
instituciondlniho vzdélavani nebo organizovanych détskych pobytli anebo
i nepodminénou vSeobecnou povinnost (s vyjimkou pripadi jasnych kontraindikaci).3

v

RozliSujeme ockovani povinng, nepovinna a doporucend, pravidelna

v ’

a mimoradna4, zvlastni.

1.1 Historie

Za objevitele ocCkovani je povazovan skotsky lékar Edward Jenner.
Roku 1770 zpozoroval, Ze dojicky krav, které prodélaly kravské neStovice,
neonemocnély, kdyz nastala epidemie pravych neStovic (nazev vakcinace vychazi

z latinského slova vacca, tj. krava). Na zakladé svych pozorovani provedl nékolik

! BERAN, Jifi, Jifi HAVLIK a Viadimir VONKA. Ockovdni: minulost, pritomnost, budoucnost. 1. vyd.
Praha: Galén, 2005, 348 s. ISBN 80-726-2361-3, s. XV

2 CHLIBEK Roman, et al. O¢kovani — vyznam a vyhody. In: Vakcinace.eu [online]. 21.6.2010 [cit. 05-08-
2015]. Dostupné z http://vakcinace.eu. Path: Homepage; Pro vefejnost; Novinky; 21.6.2010

¥ WIKIPEDIE: Oteviena encyklopedie. Ockovdni [online]. 2.8.2015 [cit. 02-08-2015].

Dostupné z https://cs.wikipedia.org/wiki/O%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD



pokusli - vroce 1789 svému synovi a dvéma dalsSim lidem podal virus kravskych
nestovic, vSichni lehce onemocnéli. Po roce vSem podal plivodce pravych neStovic
a nikdo neonemocnél. JiZ v roce 1801 byly v Evropé o¢kovany statisice lidi, v Cechach
se zacalo ockovat v roce 1821 na zakladé vydani cisarského dekretu.* Na dal$i moZna
ockovani se cekalo témér 100 let, kdy mikrobiologové postupné nachazeli ptivodce
infekci a poznavali zplsoby, jak se $ifi. Louis Pasteur zjistil, Ze je mozné plivodce
nakazy riiznymi zptsoby oslabovat tak, Ze ztraceji schopnost vyvolat onemocnéni, ale
stale jeSté vytvareji protilatky. Dalsimi objevy bylo prokazano, Ze klasické projevy
nékterych nakaz nejsou zplisobeny mikroby, ale jejich produkty - toxiny. Jejich
,0slabovanim“ pak byly ziskdny latky, které opét vedly ktvorbé ochrannych
protilatek. Ty pak bylo mozné pouzit k1éceni jiz vniklé nemoci. Vyvoj ockovacich

latek pokracuje dal, stale se zlepsuje jejich kvalita... >

1.2 Funkce ockovani

Ockovani ma dvé zakladni funkce:
a) individualni (chrani ockovaného jedince)
b) kolektivni (pravidelné a plosné ockovani brani pomnozeni a obéhu ptivodce
infekce mezi lidmi, zajisStuje tzv. proockovanost populace - je-li vysokd, hovotime

o kolektivni imunité). Kolektivni imunita chrani nékteré neockované lidi.

V celé mediciné prozatim neexistuje lepsi zpiisob, jak dosahnout snizeni poctu
onemocnéni na danou chorobu. Jak je o¢kovani dilezité ukazuje nasledujici obrazek
(obr. 1). Ukazuje, jak po zavedeném ocCkovani nartista pocet lidi, ktefi vakcinu dostali
(preruSovana c¢ara), a zaroven klesa pocet lidi nakaZenych infekci (plna ¢ara). Ve
chvili, kdy se prestava ockovat, nemoci se znovu objevuji. Po znovuzavedeni ockovani
dochazi opét k poklesu infekénich nemoci. Zakladnim cilem kaZzdého ockovani neni

jen sniZeni poctu nakaZenych lidi, ale i vymyceni infekce (eradikace) na celé planeté.¢

* BERAN, Jiti. O¢kovani: otizky a odpovédi. 1.vyd. Praha: Galén, 2006, 106 s. ISBN 80-726-2380-X, s. 15-
16

> BERAN, Jif{, Jiti HAVLIK a Vladimir VONKA. Oc¢kovani: minulost, pritomnost, budoucnost. 1. vyd.
Praha: Galén, 2005, 348 s. ISBN 80-726-2361-3, s. XVI

® BERAN, Jiii. O¢kovani: otazky a odpovédi. 1. vyd. Praha: Galén, 2006, 106 s. ISBN 80-726-2380-X, s. 23-
24



Obr. 1 Grafické znazornéni vlivu ockovani na vyskyt infek¢niho onemocnéni
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Zdroj: BERAN, Jiri. Ockovani - otazky a odpovédi, Galén, 2006
1.3 Vakciny

Ve své knize tridi jeji autofi, R. Chlibek a kol., v soucasnosti dostupné vakciny takto:

a) Ziva atenuovana (oslabend) vakcina - tvofena zivymi oslabenymi patogeny

(bakterie nebo viry), které nemohou vyvolat onemocnéni, navozuje dlouhodobou
odpovéd' jako po prirozené infekci,

b) neziva (inaktivovana) celobunécna vakcina - obsahuje usmrcené patogeny,

nemohou se mnozit a vyvolat onemocnéni,

C) Stépena vakcina - obsahuje smés rozstépenych ¢asti virg,

d) vakcina na bazi toxoidii - tvorena bakterialnimi toxiny zbavenymi toxicity,

které presto stimuluji imunitni odpovéd,

e) subjednotkova vakcina - obsahuje specifické Casti patogent, které jsou

odpovédné za vyvolani imunitni odpoveédi, nizsi vyskyt vedlejsich tcinki po ockovani,

f) polysacharidova vakcina - obsahuje specifické ¢asti povrchu bakterii, které

vedou k vytvoreni imunitni ochrany, nelze pouZit u déti mladsich 2 let,
g) konjugovana vakcina - obsahuje specifické ¢asti povrchu bakterii navazané na

nosic, které vedou k vytvoreni silné imunitni odpovédi, nelze pouzit u déti mladsich
2 let,



h) rekombinantni vakcina je podobna subjednotkové vakciné, ovSem virové
¢asti jsou ziskdny pomoci technik genetického inZenyrstvi jako produkty ¢innosti

bakterii a kvasinek.”

1.4 Nezdadouci ucinky vakcinace

R. Chlibek a kol. se rovnéz zabyvaji nezadoucimi ucinky vakcinace. Patfi k nim
zejména zarudnuti a bolestivost v misté vpichu, otok a zvysSena teplota, inavnost,
nevolnost, u malych déti se miliZe objevit neklid, vyraznéjsi pla¢ nebo porucha spanku,
nedostatecnd odpovéd organismu na vakcinu vzhledem ke stavu pacienta. Tyto
nezadouci U¢inky jsou reakci organismu na ockovani, imunitni systém zacal pracovat.
Az na vyjimKky odezni nezadouci ucinky bez nutnosti 1é¢by do 3 dnt, vyjimkou jsou

zavazné ucinky, které jsou vsak velmi vzacné (i s ohledem na moderni ockovaci

latky).8

" CHLIBEK Roman, et al. O&kovani — vyznam a vyhody. In: Vakcinace.eu [online]. 21.6.2010 [cit. 05-08-
2015]. Dostupné z http://vakcinace.eu. Path: Homepage; Pro vefejnost; Novinky; 21.6.2010
8 CHLIBEK Roman, et al. O&kovani — vyznam a vyhody. In: Vakcinace.eu [online]. 21.6.2010 [cit. 05-08-
2015]. Dostupné z http://vakcinace.eu. Path: Homepage; Pro vetejnost; Novinky; 21.6.2010
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2. Chripka

2.1 Historie

Chiipka je infekce, kterd svym hromadnym vyskytem provazi lidstvo od
pradavna. Neznalost puivodce nakazy i zptlisob, jakym se nemoc S$ifi, a ne vzdy
diikladny popis Klinickych priznakd byly pfi mnoha epidemiich v davnych dobach
zavadéjici. Proto je potieba brat srezervou nejriznéjsi udaje o chripkovych
epidemiich. Pfesto nds nékteré udaje presvédcuji o tom, Ze o chripku patrné Slo.
Piikladem miZe byt hromadny vyskyt jen v uritém ro¢nim obdobi, nemirné rychle
se Sifici onemocnéni, které postihlo témér kazdého a trvalo jen par dni a cela

epidemie skoncila béhem nékolika tydnd.

J. Havlik a ]J. Beran ve své publikaci cituji prof. Jozefa Pelnare, ktery v roce 1933
(vdobé pred zverejnénim objevu prvniho chripkového viru) v kapitole Influenza
v prvnim dile své stéZejni publikace Pathologie a therapie nemoci vnitinich popsal
chripku takto: ,Chripka, jejiZ jméno bereme tak ¢asto nadarmo, je nemoc, ktera az do
nasich dnii je tajemna svym piivodcem a silou, s niZ dovede v ohromnych pandemiich
proletét celou zemékouli s takovym pocCtem obéti, Ze se ji Zddna epidemickd nemoc
nevyrovna. Sklati na 1izko mladé, staré, slabé i silné ... Jesté Stésti, Ze jen nékdy, obcas
jsou jeji epidemie zhoubné, kdeZto vétSinou jen bije, ale nezabije.“? (Pozn.: Jako
pandemii oznacujeme rychlé rozsifeni infekce po celé zemékouli, a to nezavisle na

Case - napr. ro¢nim obdobf - i misté.)

Ve dvacatém stoleti se vyskytly tfi chiipkové pandemie, které staly Zivot desitky
milioni lidi. Vzdy byly spojeny s vyskytem nového typu viru. Nejznaméjsi a nejvic
smrtelna byla pandemie Spanélské chiipky (chfipka typu A, kmen H1N1), ktera trvala
od roku 1918 do 1919, podlehlo ji ziejmé vic lidi, nez padlo v 1. svétové valce. Vétsi
chripkové epidemie byly v roce 1957 Asijska chripka (typ A, kmen H2N2) a v roce
1968 Hongkongska chripka (typ A, kmen H3N2).10

% HAVLIK, Jifi, Jiti BERAN. Chripka: klinicky obraz, prevence a lécha. 1. vyd. Praha: Maxdorf, 2002, 147
s. ISBN 80-859-1275-9, s. 10-11

19 BERAN, Jifi, Jiti HAVLIK a Vladimir VONKA. Ockovdni: minulost, pritomnost, budoucnost. 1. vyd.
Praha: Galén, 2005, ISBN 80-726-2361-3
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2.2 Charakteristika a priibéh onemocnéni

Chtipka je klinicky relativné uniformni onemocnéni zpiisobené neustale se
ménicim virem. Z této definice i z praxe vime, Ze chiipka ma povétsSinou staly klinicky
obraz a jasné epidemiologické charakteristiky. V podstaté neexistuje Zadné jiné
akutni hore¢naté onemocnéni projevujici se priznaky postiZzeni dychacich cest s tak

v

rychlym a rozsahlym Sifenim v lidské populaci.ll

Jedna se o onemocnéni, které ma pro svétovou populaci zavazné zdravotni
i ekonomické diisledky. V Ceské republice kazdoro¢né chiipka zptisobi onemocnéni
statisicli obyvatel, a souvisi s ni v priméru témér dva tisice umrti. Nejvyssi vyskyt je

u Skoldkt a u dospivajicich, maximum poctu umrti pak mezi seniory.

Chripka se vyskytuje celosvétoveé, rocné onemocni priblizné 10 aZ 15 procent
populace. Typicky probihd v epidemiich, ke kterym vétSinou dochazi v chladném
obdobi roku. V Evropé vznika obvykle na poc¢atku kalendarniho roku a zpravidla trva
4 az 8 tydni. K Sifeni chripkového viru v Evropé vétSinou dochazi od zapadu
k vychodu. Vzhledem k tomu, Ze chripkové viry méni svou strukturu, epidemie se
pravidelné opakuji. Mohou tak onemocnét lidé, kteri chripku jiz prodélali, nebot

protilatky nepiisobi na pozménény virus.12

Zakladni charakteristiky chripky: vysoka horecka (38 aZ 40 °C), bolest hlavy,
zimnice (provazi vzestup teploty), vyCerpani, inava, bolesti svali a kloubi, pozdéji se
objevuje suchy a drazdivy kaSel, poté kaSel zvlh¢i (vykasSlavani hlenu). Celkové

priznaky do 3-4 dntli odezni, inava vétSinou pietrvava déle, odezni do 1 mésice.13
2.3 Sireni chripky

K prenosu dochazi predevsim kapénkovou infekci. Vstupni branou infekce je

vystelka nosohltanu a vyjimecné i o¢ni spojivky, coz dokldda obcasny zachyt viru

1 BERAN, Jifi. Lidskd chfipka In: Vakcinace.cz [online]. [cit. 28-05-2015]. Dostupné
z http://www.vakcinace.cz/cs/Lidska-a-ptaci-chripka/Lidska-chripka-2/. Path: Homepage; Lidska, ptaci
a praseci chiipka; Lidska chiipka

Chftipka. In: Mzcr.cz [online]. 26.10.2012 [cit. 29-05-2015]. Dostupné  z
http://www.mzcr.cz/verejne/dokumenty/sezonni-chripka_4664_2073_5.html. Path: Homepage; Vetejné
zdravi; Sezonni chiipka; Chiipka; 26.10.2012
¥ STANKOVA, M., V. MARESOVA a J. VANISTA. Repetitorium infekénich nemoci. 1. vyd. Praha:
Triton, 2008, 207 s. ISBN 978-80-97494-07-3
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i ve vytérech ze spojivkového vaku. Inkubacni doba je nékolik hodin aZ 5 dni, obvykle
1- 2 dny. U infekci zplisobenych aviarnimi chiipkovymi kmeny se predpoklada
inkubac¢ni doba delsi, 7-10 dni. Vzhledem k tomu, Ze chiipkovy virus ma schopnost
vydrZet aktivni i po urcitou dobu mimo hostitelsky organismus, je mozné se nakazit
i z predmétl, které jsou potiisnény sekrety nemocného (podani ruky, telefonni
sluchatka, drzadla v MHD, hracky, pouzité kapesniky...). Proto je v obdobi zvySeného
vyskytu respiracnich onemocnéni diilezité peclivé dbat na hygienu, zejména myt si

ruce mydlem pred jidlem, nemnout si oci a oblicej.

2.4 Mozné komplikace

Komplikace, které dale zhorsSuji prognézu onemocnént:

a) vyvolané virem chripky (napf. chripkovd pneumonie, myokarditida,
perikarditida, = myositida ¢asto provazena myoglobinurii, encefalitida nebo
meningitida)

b) vyvolané druhotnou bakteridlni infekci (napf. bakteridlni pneumonie, zanét

stredniho ucha nebo zanét vedlejsich dutin nosnich).

2.5 Metody kontroly infekce

Nejvhodnéjsi metodou je laboratorni diagnostika. Jednotlivé metody slouzi bud’
k pomnozeni viru ve vhodné bunécné kulture a jeho nasledné identifikaci, anebo
k pfimé ¢i nepiimé detekci nékteré z ¢asti virionu. Materidlem vhodnym k vySetreni
je prevazné nazofaryngedlni vytér, nazofaryngedlni aspirdt, endotrachedalni
a bronchoalveolarni lavaz. Alternativni cestou diagnostiky je stanoveni hladiny
protilatek proti konkrétnimu infek¢nimu agens v akutnim a rekonvalescentnim séru

pacienta.l4

Jak uvadi ve své zpravé ]. Kyncl, od roku 1947 se pod vedenim Svétové
zdravotnické organizace (WHO) zacal vytvaret mezinarodni program surveillance
chiipky (bdélost ¢i dohled nad chiipkou). Epidemiologickd surveillance v Ceské

republice je zaloZena na sledovani poctu pacientli s akutni respiracni infekci (ARI)

14 Chiipka. In: Mzcr.cz  [online]. 26.10.2012 [cit.  29-05-2015].  Dostupné  z

http://www.mzcr.cz/verejne/dokumenty/sezonni-chripka_4664 2073 5.html. Path: Homepage; Veiejné
zdravi; Sezénni chiipka; Chiipka; 26.10.2012
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a s chripkovym onemocnénim (ILI), v jednotlivych vékovych skupindch v ramci
reprezentativniho vzorku populace. HlaSeni se provadi v tydennich intervalech,
vystupem je vyjadieni celkové nemocnosti pomoci relativniho c¢isla (tj. pocet
nemocnych s ARI a ILI na 100 000 obyvatel). Z dynamiky hodnot celkové a vékové
specifické nemocnosti Ize se zna¢nou presnosti usoudit na nastup a epidemické Siteni
nejen chiipky, ale i jinych respirac¢nich virti. Program virologické surveillance je
zaméien na laboratorni diagnostiku a vcasnou identifikaci ptivodci ARI. Program
hlaSeni nemocnosti chiipkou byl v CR zahajen vroce 1951. Vékové specificka
nemocnost ARI a incidence komplikaci je tydné sledovana od roku 1968. Od roku
1998 je CR ¢lenem European Influenza Surveillance Scheme (EISS), nyni European

Influenza Surveillance Network (EISN).15

2.6 Prevence

Chtipce lze predchazet zejména ocCkovanim, o ockovani proti chiipce, vice

v kapitole 3.

Prevenci je rovnéz otuzovani, saunovani, zvySovani fyzické kondice, dodrZovani
zasad chiipkové hygieny a prevence (Casté veétrani, vyhybani se kontaktu
s nemocnymi, mistlim s velkou koncentraci lidi, pravidelné myti rukou mydlem pod
tekouci vodou, zakryvani uUst a nosu, pouzivani jednordzovych kapesnikli, pfii
onemocnéni nechodit mezi ostatni), zasad zdravé Zivotospravy, zvySeni prijmu

vitamint (podle WHO16)

1 KYNCL, Jan. Chtipkova sezéna 2012-2013: analyza epidemiologické situace. In: Mzcr.cz [online]. [cit.
29-05-2015]. Dostupné z http://www.mzcr.cz/dokumenty/zhodnoceni-chripkove-epidemie-
20122013 _7661_2778_1.html

'8 Influenza. In: WHO.int [online].©2015 [cit. 29-07-2015]. Dostupné z
http://www.who.int/topics/influenza/en
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3. Ockovani proti chripce

vivs

Ockovani proti chripce je nejdiilezitéjSim (a nejlevnéjSim) zpilisobem prevence
proti tomuto onemocnéni u dospélych, déti star$ich 6 mésicti a mladistvych. V Ceské
republice neni ockovani vyuzivano v rozsahu, ktery by odpovidal cilim Evropské unie
a WHO - 30 % proockovanost populace, 75 % proockovanost starsi vékové kategorie.
Proockovanost populace u nas je stale nizka - ockovano je 8-10 % populace,
v kategorii 65+ cca 20 %. Tato ¢isla uvadi ve svém clanku R. Madar, podle udaji
zvefejnénych na webovych strankach Ceské vakcinologické spole¢nosti CLS JEP je

proockovanost populace nizsi, pohybuje se kolem 5 %, podle autori ucebnice

0ckovani dosahuje proockovanost jesté nizsich hodnot, 2-4 %17,

3.1 Ockovaci latka

Principem ocCkovani je vytvoreni protilatek proti chiipkovym antigeniim, které
jsou soucasti ockovaci latky. U vétSiny zdravych dospélych se protilatky vytvareji za
2 tydny po vakcinaci a vrcholu dosahuji mezi 4. a 6. tydnem. Protilatky proti
antigentim chripkové vakciny klesaji v priibéhu ¢asu, za 6 mésicii jsou polovi¢ni proti

postvakcinacni hodnoté.

Ockovaci latky proti chiipce obsahuji obvykle 3 kmeny chiipkovych vird - dva
subtypy chripky A a jeden subtyp chripky B, které zpiisobily v predchozi chtripkové
sezoné nejvySsi nemocnost. Vybér je provadén WHO, zvlast pro severni

a jizni polokouli.

Ucinnost protichtfipkové vakciny zavisi na antigenni podobnosti kmene viru
ve vakciné s aktualné cirkulujicimi viry, na schopnosti vytvaret imunitu. Pfi zméné

v antigenicité nemusi ockovani zabranit vzniku onemocnéni, snizi vSak zavaznost

infekce a zmensSi procento komplikaci a umrti. Ockovani vede ve vSech vékovych

" MADAR, Rastislav. Jak piekonat nizkou proo&kovanost proti chtipce. Vakcinologie. Praha: Mlada fronta,
2013, 7 (4). ISSN 1802-3150, s. 165-168

Chiipka v ¢islech. In: Ockovaniprotichripce.cz [online]. ©2012 [cit. 12-08-2015]. Dostupné z:
http://ockovaniprotichripce.cz/strana/zobrazit/chripka-v-cislech

BERAN, Jifi, Jifi HAVLIK a Vladimir VONKA. Ockovdni: minulost, pritomnost, budoucnost. 1. vyd. Praha:
Galén, 2005, ISBN 80-726-2361-3, s. 103
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skupinach k vyraznému snizZeni vyskytu onemocnéni chripkou. U zdravych dospélych
v 70 az 90 procentech zabrani onemocnéni, u starSich osob sniZuje potiebu
hospitalizace pro pneumonii a chiipku o 30 aZ 70 procent a riziko umrti aZ o 80

procent.18

3.2 Indikace, kontraindikace, nezadouci ucinky a interakce

Obecna indikace ockovani: prevence chripky u dospélych, déti ve véku
od 6 mésicl a mladistvych. Ockovani je urceno pro osoby, u kterych je zZadouci snizit

pravdépodobnost chiipkové infekce s moznymi pridruzenymi komplikacemi.

Kontraindikaci je akutni infekce, hore¢naté onemocnéni alergie na nékterou
ze sloZek.
Nezadouci ucinky: vSechny preparaty jsou vSeobecné dobie snaseny, vyrobci

udavaji pripadné nasledujici komplikace:

a) mistni: zCervenani, otok, bolest; vzacné: zvétSeni lymfatickych uzlin v blizkosti
mista injekce. Tyto priznaky maji obvykle prechodny charakter a vétSinou béhem

dvou dnli samovolné vymizi.

b) celkové: Unava, bolesti hlavy, svali ¢i kloubti, poceni, ties, zvySena teplota
nebo gastrointestinalni symptomy; vzacné: neuralgie, parestezie, kiece, prechodna
trombocytopenie, nékdy spojena s krvacenim a tvorbou hematomi; velmi vzacné:

zanétlivé reakce mozku, michy a perifernich nervi, anafylakticky Sok, vaskulitis.

Interakce
Ockovaci 1atku je moZné podavat soucasné s jinymi vakcinami, tyto vSak musi

byt aplikovany do odliSnych mist.1°

18 O¢kovani proti chiipce. In: Ockovaniprotichripce.cz [online]. ©2012 [cit. 07-06-2015]. Dostupné z
http://ockovaniprotichripce.cz/

¥ KYNCL, Jan. OCKOVANI PROTI CHRIPCE - sezéna 2014/2015. In: SZU.cz [online]. 20.10.2014 [cit.
15-06-2015]. Dostupné z http://www.szu.cz/tema/prevence/ockovani-proti-chripce-sezona-2014-2015-
vaccination-
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3.3 Vakciny registrované v Ceské republice

Podle informace Statniho zdravotniho ustavu (SZU) jsou v sezéné 2014/2015
v Ceské republice registrovany nasledujici inaktivované trivalentni ockovaci latky

proti chiipce:

Fluad (Novartis) - subjednotkova adjuvantni vakcina
Fluarix (GlaxoSmithKline) - Stépena vakcina
IDflu (Sanofi Pasteur) - Stépena intradermalni vakcina

Influvac (Abbott) - subjednotkova vakcina

A

Optaflu (Novartis) - subjednotkova vakcina pripravend na bunécnych
kulturach

6. Vaxigrip (Sanofi Pasteur) - Stépena vakcina2?

Jak jiz bylo vySe uvedeno, antigenni sloZeni chiipkovych vakcin je kazZdoro¢né
upravovano podle doporuceni WHO. Postup pri vybéru sloZeni lze nalézt na
strankach WHO.2! Pro obdobi 2014/2015 obsahovala vakcina nasledujici typy
a subtypy kment: A/California/7/2009 (H1N1)pdmO09-varianta, A/Texas/50/2012
(H3N2)-varianta, B/Massachusetts/2/2012-varianta.

3.4 Kdo, kdy a jak ockuje

Ockovani provadéji prakti¢ti 1ékari, vakcina¢ni centra a zdravotni ustavy.
Vakciny se podavaji pomoci intramuskularni nebo subkutanni injekce, pripadné

intradermalni aplikaci.

Nejvhodnéjsi pro oc¢kovani je doba pred zacatkem chripkové sezény. Vzhledem
k tomu, Ze se vakciny (v aktualnim sloZeni pro danou sezénu) na trhu objevuji v zari,

je doporucenym terminem pro ockovani v Ceské republice fijen a listopad.22

20 KYNCL, Jan. OCKOVANI PROTI CHRIPCE - sezéna 2014/2015. In: SZU.cz [online]. 20.10.2014 [cit.
15-06-2015]. Dostupné =z http://www.szu.cz/tema/prevence/ockovani-proti-chripce-sezona-2014-2015-
vaccination-against?highlightWords=0%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD+proti+ch%C5%99ipce

2! process of influenza vaccine virus selection and development.In: WHO.int [online]. 20.11.2007 [cit. 10-06-
2015]. Dostupné z http://apps.who.int/gh/pip/pdf_files/Fluvaccvirusselection.pdf

2 WIKIPEDIE: Oteviena encyklopedie. Ockovdni [online]. 2.8.2015 [cit. 02-08-2015].

Dostupné z https://cs.wikipedia.org/wiki/O%C4%8Dkov%C3%A 1n%C3%AD
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3.5 Uhrada oc¢kovdni

Z prostredki verejného zdravotniho pojisténi (zcela zdarma ¢i se spoludcasti
pacienta) je mozné realizovat oCkovani proti chiipce u osob ve véku nad 65 let
a z rizikovych skupin. Zdravotni pojistovny hradi ockujicimu 1ékari naklady spojené
s aplikaci vakciny (kéd 02129) ve vysi 167 bodu. Financ¢ni benefit by mohl byt pro
lékare motivacni. Vhodné je i ockovani osob, které by mohly chripku na rizikové
pacienty pienést (rodinni piislu$nici, oSetfujici personal).2? Uhrada z vefejného
zdravotniho pojiSténi je u vSech vakcin stejnd, aktualné je to Castka 142,04 K¢

(2014/2015).24

Tab. €. 1 Pirehled tihrad ockovani proti chiipce u jednotlivych zdravotnich pojistoven

Zdravotni Ockovani | Podminky (kromé predloZeni dafiového dokladu o nakupu
PojiStovna zdarma | vakciny a danového dokladu o uhradé aplikace vakciny,
originalu ¢i kopie o¢kovaciho priikazu)
VZp ano Clenstvi v Klubu zdravi (po vyplnéni on-line prihlaSky za splnéni
danych podminek)
VoZP ano vyplnéni Zadosti o poskytnut{ pfispévku z programu ,,DOSPELI"
a,,0CKOVANI"
CPZP ne - |
ozp ano VITAKARTA ONLINE - bonusovy program VITAKONTO
ZPS ano -
ZPMVCR ano vyplnéni formulare, ziizeni ,Karty Zivota“
RBP ano Balicek pro pojisténce nad 19 let, podbalicek ,0ckovani“

Zdroj: webové stranky jednotlivych zdravotnich pojistoven, 22.6.2015

3.6 Oc¢kovani zdravotnikii

Ockovani zdravotnikG proti chiipce slouzi ke zvySeni bezpecCnosti pacientt
a zaroven zdravotnikl (zdravotnik nenakazi pacienta, pacient nenakazi zdravotnika),

v nékterych zemich je dokonce povinné/¢i ¢astecné povinné - pro urcité kategorie

zdravotniku.

Dle metodiky Centres for Disease Control and Prevention (CDC) jsou za

zdravotniky povaZovani lékari, zdravotni sestry, oSetrovatelé, terapeuti, technici,

2 Chtipka. In:  Mzrcz  [online]. 26102012  [cit.  29-05-2015].  Dostupné  z

http://www.mzcr.cz/verejne/dokumenty/sezonni-chripka 4664 2073 5.html. Path: Homepage; Vetejné
zdravi; Sezonni chiipka; Chiipka; 26.10.2012

 TKAC, Martin. Uhrada o&kovéni proti chfipce, informace pro pojisténce. In: CPZP.cz [online]. [cit. 28-05-
2015]. Dostupné z  http://www.cpzp.cz/clanek/3204-0-Uhrada-ockovani-proti-chripce-informace-pro-
pojistence.html
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zameéstnanci pohotovostni 1ékarské sluzby, zaméstnanci zubnich ordinaci, 1ékarnici,
pracovnici laboratori, studenti, dalSi zaméstnanci (napt. administrativni, Uklid, prani
pradla, bezpecnost, ddrzba), ktefi nejsou primo zapojené do péce o pacienta, ale
mohou prenést nakazu na zdravotnické pracovniky i pacienty. Celkova
proockovanost mezi zdravotniky v USA byla 75,2 % v sezéné 2013/2014 (72,0 %
v sezoné 2012/2013), nejvyssi vykazovali 1ékari (92,2 %) a zdravotni sestry (90,5 %).
Poradni vybor CDC pro imunizaci doporucuje, aby vSichni zdravotnicti pracovnici byli
kazdorotné proti chripce ocCkovani. V USA je poskytovani ockovaci latky
zdravotnikim zaméstnavatelem soucasti akreditacniho procesu zdravotnickych
zatizeni.2>

V Anglii bylo v sezéné 2014/2015 celkem proockovano 54,9 % zdravotnikd, coz
je 0 0,1 % vice nez vsezoné 2013/2014 (54,8 %) a o 9,3 % vice neZ v sezoéné
2012/2013. Nejvyssi proockovanost vykazuji sestry v ordinacich praktického 1ékare
(64,4 %) a prakticti 1ékari (62,8 %). Dalsi zvySovani proockovanosti mezi zdravotniky
napomuZe ke sniZeni rizika onemocnéni chiipkou a jejim rozsifenim mezi sebou

navzajem, mezi svymi rodinami a samoziejmeé i mezi pacienty.26

V Ceské republice neni této problematice vénovana naleZitd pozornost, otazka
ockovani zdravotnikli proti chripce neni ,centrdlné“ oSetfena, ocCkovani je
zdravotnikiim pouze doporuc¢eno. Nizka prooc¢kovanost zdravotnikii v CR, zejména
praktickych 1ékaii, nedava zbytku populace dobry priklad, téZko si Ize predstavit
pacienta, ktery se necha presvédcit k ockovani proti chripce od neockovaného 1ékare.
Neockovani zdravotnici, ktefi zachranuji své pacienty, je v dobé chripkové epidemie

zbytecné ohroZzuji.2”

(Pro zajimavost uvadim, Ze zrozhodnuti Kolegia dékana 3. lékarské fakulty
Univerzity Karlovy v Praze méli v akademickém roce 2014/2015 ockovani proti

chiipce zdarma vSichni studenti. Vyznam ockovani u lékaiti/studentli spoc¢iva nejen

% Influenza Vaccination Information for Health Care Workers. In: CDC.gov [online]. 11.6.2015 [cit. 17-07-
2015]. Dostupné z http://www.cdc.gov/flu/healthcareworkers.htm.

% Seasonal flu vaccine uptake in healthcare workers in England: winter season 2014 to 2015. In: gov.uk
[online]. 21.5.2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z http://www.gov.uk/government/collections/vaccine-uptake-
in-healthcare-workers-in-England- winter-season-2014-t0-2015

" MADAR, Rastislav. Jak pfekonat nizkou prootkovanost proti chtipce. Vakcinologie. Praha: Mlada fronta,
2013, 7 (4). ISSN 1802-3150, s. 165-168
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ve vlastni ochrané pred vaznymi komplikacemi chiipky, ale zejména v ochrané

pacientll se zavaznym onemocnénim.28)

3.7 Pravni ramec a zucastnéné instituce

Pravni predpisy vztahujici se k oCkovani proti chripce vcetné uhrady ze

zdravotniho pojiSténi a dal$im souvisejicim otdzkdm miZeme roz¢lenit na:

a) zakony a provadéci predpisy:

- zakon ¢. 48/1997 Sb., o verejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni
nékterych souvisejicich zakont, ve znéni pozdéjsich predpistiz®

- zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi a o zméné nékterych
souvisejicich zakont, ve znéni pozdéjsich predpisii3?

- zakon ¢. 372/2011 Sb,, o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani
(zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpisti3!

- vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi ¢. 134/1998 Sb., kterou se vydava seznam

- zdravotnich vykonl s bodovymi hodnotami, ve znéni pozdéjsich predpisii32

b) pravni akty a nelegislativni dokumenty:
- Rada Evropské unie: Doporuceni Rady ze dne 22. prosince 2009 o ockovani proti

sezonni chiipce (2009/1019/EU)33

% DVORAK, Antonin. O¢kovéni proti chiipce pro studenty 3. LF UK zdarma. In: If3.cuni.cz [online].
10.10.2014 [cit. 08-06-2015]. Dostupné z http://www.If3.cuni.cz/cs/studium/journal/aktuality/hlavni/2014-
10-10-ockovani-proti-chripce.html

2 Zakon & 47/1997 Sb., ze dne 7. biezna 1997, o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni
nékterych souvisejicich zadkond. In: Shirky zdkoni. Portal vefejné spravy [online], Castka 16. Ve znéni
pozdé¢jsich predpist. [cit. 18-06-2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

%0 Zakon ¢&. 258/2000 Sb., ze dne 14. &ervence 2000, o ochran& vefejného zdravi a o zméng nékterych
souvisejicich zakontd. In: Sbhirky zdkonii. Portdl vetejné spravy [online], ¢astka 74. Ve znéni pozdéjsich
predpist. [cit. 18-06-2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

31 Zakon &. 372/2011 Sb., ze dne 6. listopadu 2011, o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani
(zdkon o zdravotnich sluzbach). In: Shirky zdakomi. Portal vetejné spravy [online], ¢astka 131. Ve znéni
pozdé&jsich predpist. [cit. 18-06-2015].

Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

82 Vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi ¢. 134/1998 Sb., ze dne 2. Cervna 1998, kterou se vydava seznam
zdravotnich vykont s bodovymi hodnotami In: Shirky zakonii. Portal vetejné spravy [online], ¢astka 46. Ve
znéni pozdéjsich predpisu. [cit. 18-06-2015].

Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

% Doporuceni Rady ze dne 22. prosince 2011, o otkovéni proti sezonni chtipce (2009/1019/EU). In: Uredni
vestnik Evropské unie. EUR-Lex [online], 29.12.2011, L 348/71 [cit. 18-06-2015].

Dostupné z http://eur-lex.europa.eu/legal-
content/CS/TXT/PDF/?uri=CELEX:32009H0703(01)&qid=1435692982784&from=CS
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- Evropské stredisko pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC): Pokyny - Prioritni
rizikové skupiny pro ockovani proti chiipce (Guidance - Priority risk groups for
influenza vaccination) (Stockholm, August 2008)34

- vlada Ceské republiky: usneseni vlady Ceské republiky ze dne 10. srpna 2011
¢. 600 o Narodnim akénim planu na zvySeni proockovanosti proti sezénni chripce
v Ceské republice (vice viz kapitola 3.9)

- doporuceni NIKO, metodické pokyny Ministerstva zdravotnictvi apod.3>

Zucastnéné instituce:

a) Ministerstvo zdravotnictvi (hlavni hygienik CR, krajské hygienické stanice,
Narodni imuniza¢ni komise (NIKO), zdravotni ustavy, Statni zdravotni Ustav -
Narodni referenéni laboratof pro chtipku (SZU-NRL))

b) odborné spolec¢nosti

ad a)

Ministerstvo zdravotnictvi bylo zrizeno zdkonem ¢. 2/1969 Sb. o ziizeni
ministerstev a jinych ustiednich organt statni spravy Ceské republiky, ve znéni
pozdéjsich predpist, jako dstfedni organ statni spravy Ceské republiky. Piisobnost
Ministerstva zdravotnictvi je vymezena v § 10 cit. zdkona nasledovné: Ministerstvo
zdravotnictvi je ustfednim organem statni spravy mimo jiné pro:

- zdravotni sluzby,

- ochranu vetejného zdravi,

- zdravotnickou védeckovyzkumnou ¢innost,

- poskytovatele zdravotnich sluzeb v primé ridici pisobnosti,

- léciva a prostredky zdravotnické techniky pro prevenci, diagnostiku
a léceni lidj,

- zdravotni pojiSténi a zdravotnicky informac¢ni systém.3¢

% Guidance — Priority Risk Groups for Influenza Vaccinacion. In: ecdc.europa.eu [online]. 28.8.2010 [cit.
18-06-2015]. Dostupné z http://www.ecdc.europa.eu. Path: Homepage; Publications; Guidance; Influenza;
28.8.2008

% Usneseni vlady &. 600 ze dne 10. srpna 2011, Narodni akéni planu na zvyseni prootkovanosti proti sezénni
chiipce v Ceské republice, In: Vlada.cz [online]. [cit. 18-06-2015]. Dostupné z https://apps.odok.cz/djv-
agenda-list?date=2011-08-10

3¢ Zakon ¢&. 2/1969 Sh., ze dne 8. ledna 1969, o ziizeni ministerstev a jinych ustfednich organi statni spravy
Ceské republiky. In: Shirky zdkonii. Portal vefejné spravy [online], ¢astka 1. Ve znéni pozdéjsich predpist.
[cit. 18-06-2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/
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Ministerstvo zdravotnictvi k ochrané verejného zdravi vykonava cinnosti
uvedené v § 80 odst. 1 zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi a o zméné
nékterych souvisejicich zakontl ve znéni pozdéjsich predpist (podle § 80 odst. 1 pism.
e) a g) stanovi na zakladé doporuceni NIKO, zrizené jako poradni organ Ministerstva
zdravotnictvi, antigenni sloZeni ockovacich latek pro pravidelna, zvlastni
a mimoradna ockovani a zverejni je ve formé sdéleni ve Sbirce zakont, a to vzdy do
28. unora kalendarniho roku, narizuje mimoradna opatreni pri epidemii a nebezpeci

jejiho vzniku a rozhoduje o jejich ukoncenti.)3”

Jako organ ochrany verejného zdravi je na Ministerstvu zdravotnictvi ustaven
hlavni hygienik Ceské republiky - s postavenim naméstka ministra pro ochranu

a podporu vefejného zdravi.

Mezi organizace v piimé plisobnosti Ministerstva zdravotnictvi patii krajské

hygienické stanice, zdravotni ustavy a Statni zdravotni ustav.

Krajské hygienické stanice jsou zirizeny na zakladé zakona ¢. 258/2000 Sb.,
o ochrané verejného zdravi ve znéni pozdéjsich predpisti, podle § 82 odst. 2 mj.
narizuji, organizuji, ridi a popripadé i provadi opatfeni k predchazeni vzniku
a zamezeni Sifeni infek¢nich onemocnéni a v tomto rozsahu téZ usmérnuji ¢innost
poskytovatelli zdravotnich sluzeb a kontroluji ji, natizuji mimoradna opatreni pii

epidemii a rusi je.38

Podle statutu Statni zdravotni dstav zajistuje mj. surveillance chiipky v CR,
poskytuje vybrané izolaty chiipkovych kmeni do WHO spolupracujici laboratore
v Londyné, podle okolnosti i do dalSich WHO laboratoii. Toto poskytovani je
bezuplatné a slouzi predevSim pro vybér vakcindlnich kmenl a celosvétovému

programu surveillance chripky vCetné pandemické pripravenosti. Poskytnuti

37 7akon &. 258/2000 Sb., ze dne 14. Eervence 2000, 0 ochrané vetejného zdravi a o zméné nekterych
souvisejicich zakont. In: Sbirky zakont. Portal verejné spravy [online], ¢astka 74. Ve znéni pozdéjsich
predpist. [cit. 18-06-2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

%8 Zakon &. 258/2000 Sb., ze dne 14. Eervence 2000, o ochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych
souvisejicich zakont. In: Sbirky zdkond. Portal vetejné spravy [online], Castka 74. Ve znéni pozdéjsich
piedpist. [cit. 18-06-2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/
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epidemiologicky vyznamnych izolatd patii mezi zakladni povinnosti Narodni

referencni laboratore pro chripku.3®

Narodni referen¢ni laboratoi pro chiipku (NRL), ziizena pii SZU, je
spolugarantem (garant MZ) v zajiStovani Narodniho programu virologické
surveillance akutnich respiracnich infekci ARI/ILI a je zapojena do mezinarodniho
monitoringu incidence a etiologie ARI prostfednictvim internetovych siti WHO. Vice
viz popis Cinnosti laboratore.#0 NRL vydava rovnéZ tydenni zpravy o chripkové
aktivité a vysledcich laboratornich vySetfeni na pfitomnost respira¢nich vird
v zaslanych vzorcich: Napfr. podle zpravy NRL pro chripku ze dne 25. kvétna 2015 ,se
chiipkova epidemie v Evropé povaZzZuje za ukoncenou. Epidemicky vyskyt chiipky
trval v Evropé 21 tydntl - od 51. kalendarniho tydne roku 2014 do 19. kalendainiho
tydne roku 2015. Vrcholu epidemie dosahla v 7. kalendainim tydnu. Cirkulovaly oba

subtypy A i typ B.“41

Narodni imuniza¢ni komise byla ziizena na zakladé prikazu ministryné
zdravotnictvi ¢islo 3/2010. Je poradnim orgdnem ministra bez pravni subjektivity.
Podle stranek MZ jsou hlavnimi cili ¢innosti NIKO: ,identifikace infek¢nich
onemocnéni, jejichZz nemocnost lze ovlivnit zavedenim pravidelného, zvlastniho
a mimotadného oc¢kovani; stanoveni optimdlni strategie vakcinaéni politiky v CR;
stanoveni priorit v oblasti vakcinace; projednavani zmén vakcinacni strategie na

zakladé navrhi odbornych spole¢nosti CLS JEP“ 42

ad b)
Jedna se naptiklad o Ceskou lékafskou spole¢nost Jana Evangelisty Purkyné
(a jeji Ceskou vakcinologickou spole¢nost CLS JEP, dalsi odborné spolec¢nosti CLS JEP),

SdruZen{ praktickych lékait CR, Ceskou 1ékai'skou komoru.

¥ Statut SZU. In:  SZU.cz  [online]  4.1.2012  [cit.  18-06-2015].  Dostupné
z http://lwww.szu.cz/uploads/documents/szu/statut.pdf

* Narodni referenéni laboratof pro chtipku a nechfipkové respira¢ni virova onemocnéni. In: SZU.cz [online]
23.5.2011 [cit. 20-06-2015]. Dostupné z http://www.szu.cz/narodni-referencni-laborator-pro-chripku

* Zprava o chiipkové aktivits, hlaSeni a vysledky laboratornich vy3etieni: Chiipkova sezéna 2014/2015. In:

SZU.cz [online]. 25.5.2015 [cit. 20-06-2015]. Dostupné z
http://www.szu.cz/uploads/documents/CeM/ARO_ARI/2014 2015/zpravy 2014 2015/Zprava_NRL_21tyde
n_2015.pdf

* Narodni imunizatni komise: Statut. In: Mzcr.cz [online] 2.7.2010 [cit. 20-06-2015]. Dostupné z
http://lwww.mzcr.cz/Verejne/obsah/cile -a-zemereni-_1984_5.html
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3.8 Sezonni doporuceni

V Ceské republice je o¢kovani proti sezénni chiipce dobrovolné. Na zakladé
doporuceni NIKO pro sezénu 2014/2015 je ockovani doporuceno osobam,
u kterych je Zadouci snizit pravdépodobnost chripkové infekce s moznymi
pridruZenymi komplikacemi, osoby s chronickym onemocnénim, u nichZ onemocnéni
chripkou obvykle vede ke zhorsSeni jejich zakladniho onemocnéni, a osoby, u nichz

existuje vysoké riziko vyskytu komplikaci po onemocnéni.

Ockovani je tedy doporuceno:
1. starSim osobam - vékova skupina osob 65 +,
2. chronicky nemocnym (onemocnéni dychaciho systému vcetné diagnézy asthma
bronchiale, onemocnéni srdce a cév, onemocnéni ledvin a jater, metabolicka
onemocnéni vCetné diabetu - za diabetes pro ucely doporuceni vakcinace proti
sezonni chripce se povazuje diabetes farmakologicky 1éceny), osobam
s nedostatecnosti imunitniho systému - vrozenou nebo ziskanou, osoby s poruchou

funkce pridusek a plic - tj. v€etné poruch respirac¢nich funkci po poranéni mozku,

michy, v dlisledku kie¢ovych stavii nebo dalsich neurologickych ¢i svalovych poruch).

Zminéné skupiny osob maji ockovani vcetné ockovaci latky hrazeno

z prostiedkd zdravotniho pojisténi.

Vakcinace proti chripce je dale doporucovana: téhotnym Zenam a Zenam, které
planuji téhotenstvi béhem chiipkové sezény, osobam, které zvySuji moZnost nakazy
vySe uvedenych rizikovych skupin (osoby, které o rizikové osoby pecuji: zdravotnici
a socialni pracovnici); osoby, které Ziji s rizikovymi osobami v domdacnosti; osoby
v Castém kontaktu s rizikovymi osobami: zaméstnanci v obchodu, dopravé, sluzbach,
Skolstvi ...). Zajem na ockovani téchto skupin prevySuje nad zajmem na ocCkovani

ostatnich (zdravych).43

* Narodni doporugeni k postupu pro o&kovani proti sezonni chiipce. In: Mzcr.cz [online] 1.10.2014 [cit. 21-
06-2015]. Dostupné z http://www.mzcr.cz/Verejne/dokumenty/narodni-doporuceni-k-postupu-pro-ockovani-
proti-sezonni-chripce-_6880_2073_5.html
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3.9 Narodni akcni plan

Vlada Ceské republiky svym usnesenim ze dne 10. srpna 2011 & 600
o Narodnim akénim planu na zvyseni proo¢kovanosti proti sezénni chiipce v Ceské
republice schvdlila tento Narodni akcéni plan, uloZila ministrim zdravotnictvi
a Skolstvi, mladeZe a télovychovy plnit tkoly vyplyvajici z Narodniho ak¢niho planu
a doporucila predstavitellim zdravotnich pojistoven zavést od roku 2012 ockovani
proti sezénni chripce, hrazené z Fondu prevence pro osoby ve véku od 19 do 65 let
véku, které nespliuji podminky uvedené v § 30 odst. 2 pism. b) bodu 4 zdkona
¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist.
,Narodni akéni plan na zvySeni prooc¢kovanosti proti sezénni chfipce v Ceské
republice je formulovan v souladu s Doporucenim Rady ze dne 22.12.2009 o ockovani
proti sezonni chripce (2009/1019/EU) a Doporucenim Rady ze dne 9.6.2009

o bezpecnosti pacientli vCetné prevence a kontroly infekci spojenych se zdravotni

péci (2009/C 151/01).

Hlavni strategické cile planu:
a) Zajisténi edukacnich kampani o vyznamu oc¢kovani proti sezénni chiipce, jak
pro zdravotnické pracovniky, tak pro laickou verejnost.
b) Dosahnout co nejdrive, nejlépe do zimniho obdobi na prelomu let 2014 a 2015,
75 % proockovanosti proti chiipce u starSich vékovych skupin a u osob se
zdravotnim postizenim a osob chronicky nemocnych, u nichZ by onemocnéni
chiipkou mohlo znamenat vazné zhorseni zakladniho onemocnéni.

c) Zvysit proockovanost proti chiipce u zdravotniki.“44

Ocekava se, Ze se naplnénim vytyCenych cili podafi snizit nemocnost chiipkou
u lidi v produktivnim véku, tim klesne ¢erpani davek v nemoci a sniZi se naklady na

léky i na poskytovani zdravotni péce.

3.10 Role sestry
Prestoze vySe uvadim, Ze oCkovani provadéji prakticti 1ékari, vakcina¢ni centra

a zdravotni ustavy, nesmim opomenout roli sester pri oCkovani proti chripce.

* Narodni akéni plan na zvySeni prootkovanosti proti sezénni chiipce v Ceské republice. In: Mzcr.cz
[online]. 17.10.2011 [cit. 21-06-2015]. Dostupné z http://www.mzcr.cz/Verejne/dokumenty/narodni-akcni-
plan-na-zvyseni-proockovanosti-proti-sezonni-chripce-v-ceske-republice_5511 2073 _5.html
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V oblasti organizace, administrace a edukace se jedna predevsim o tyto
Cinnosti sester: objednani pacientli, sbér zdkladni anamnézy, individualni pristup
k pacientovi vcetné jeho pouceni o aplikované ockovaci latce i nutnosti setrvat pod
dohledem 1ékatfe po dobu dalSich 30 minut po aplikaci ockovaci latky z divodu
moznych neZadoucich reakci a priprava dokumentace vcetné zapisovani veSkerych
ziskanych informaci, dotazi do dokumentace, sdileni informaci s 1ékafem. Sestra je
prvnim kontaktem pacienta s ambulanci praktického lékare, at uz osobné ¢i po
telefonu. Musi byt dostatecné erudovand, aby zvladla odpovidat na dotazy pacientd,

a to vyCerpavajicim, ale srozumitelnym zptisobem.

V oblasti materialniho zabezpeceni sestra zajistuje jednordzové pomiicky
a pomlcKky k zjisténi aktudlniho zdravotniho stavu (napt. dezinfekce, rukavice, ustni
Spachtle, teploméry, injekcni jehly, stfikacky, naplasti, sterilni ¢tverce, nddoby na

infek¢ni odpad).

Dale sestra kontroluje expiraci vakcin, 1é¢iv a l1écivych pripravki a zajistuje

i objednavku dalSich 1éki (napf. ke zvladnuti moZnych alergickych reakct).

Sestra vénuje pozornost technickému zabezpeceni, pievazné skladovani
vakcin. Hlida spravné uloZeni vakcin, které je nutné chranit pred svétlem a skladovat
pri teploté 2-8 °C. Kazda lednice, ve které jsou skladovany vakciny proti chiipce, musi
byt opatiena kalibrovanym teplomérem a zapis o kontrole teploty v lednici musi byt

provadén 1krat denné.*>

3.11 Proockovanost populace

Podle R. Mad'ara se proo¢kovanost proti chfipce v CR pohybuje kolem 5 %.
V poslednich letech se toto procento snizuje, ackoliv by zvySeni proockovanosti
prineslo zachranéné lidské Zivoty i finan¢ni dsporu. Oc¢kovani je védecky podloZena
metoda prevence, snepretrzitym celospole¢enskym dohledem. Klicovou ulohu
v rozhodnuti o ockovani hraji prakticti 1ékati (coz potvrdil i mij vyzkum), na jejich

doporuceni pacient ,da“. Dilezita je osobni komunikace, k doporuceni by mél 1ékar

* STRNADOVA, Alice a LUKASOVA Lenka. Role sestry v otkovéani proti chiipce. Sestra: Odborny
meésicnik pro sestry a ostatni nelékarské pracovniky. Praha: Mlada fronta, 2013, 14 (10). ISSN 1210-0404,
s. 30
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pridat vysvétleni — diivod proc se nechat oc¢kovat (az uz z hlediska véku, chronického
onemocnéni, pé¢e o dlouhodobé nemocného ptibuzného atd.). Ackoliv je kazdy
zodpovédny za své zdravi, mél by mit dostatek informaci k pripadnému rozhodnuti.
Lékar by mél aktivné pracovat na vyvraceni myti, které kolem ockovani proti chripce
panuji. Samozirejmé miize u nékterych odpovédi na dotazy pacienta vahat, vzdy je

vSak moZné obratit se na odborniky: vakcinology €i epidemiology.#6

Pro srovnani uvadim informace o proockovanosti populace ve vybranych

zemich.

USA: Z informaci zverejnénych na webovych strankach CDC vyplyva, Ze celkova
proockovanost populace v USA c¢inila v sezéné 2013/2014 46,2 %, coz je o 1,2 % vice
nez v sezéné 2012/2013, u dospélych 42,2 % (o0 0,7 % vice nez v sezéné 2012/2013),
u déti starSich Sesti mésic 58,9 % (o 2,3 % vice neZ v sezéné 2012/2013). Podle
souvisejictho grafu proockovanost populace od sezény 2009/2010 kaZdoro¢né roste,
stale je vSak pod 70 %, coz je cil stanoveny v ,Health People 2020 targets“. Této vySe
ma byt mj. dosaZeno rozsirenim pristupu k o¢kovani, sniZenim poplatkl za o¢kovani,
zavedenim C¢i lepSim vyuzivanim vakcinacnich programii ve sSkolach, doporucenim
ockovani pri navstévé 1ékare béhem chripkové sezony, rozsirenim mist, kde je mozné
nechat se ockovat (1ékarny, pracovisté, Skolska zarizeni), vice viz Community Guide
for Preventive Services. Udaje o sezén& 2013/2014 jsou dale podrobnéji ¢lenény
(proockovanost dle véku, pohlavi, ,rizikovosti“ oc¢kovanych, rasy, €asu).#” Stranky
CDC jsou velmi prehledné a vycCerpavajici, k tématu ,Chripka“ lze dohledat radu

informaci (opét v podrobnéjs$im ¢lenéni) i odkazu.

Anglie - Velk4 Britanie: Udaje zveiejnéné na webovych stankach vlady (resp.
Public Health England) jsou, co se tyce proockovanosti, ¢lenéné dle jednotlivych
sledovanych kategorii, nejproockovanéjsi skupinou jsou osoby starsi 65 let (72,7 %)

a pacienti s diabetem (68,1 %). ProoCkovanost se v dalSich sledovanych skupinach

*® MADAR, Rastislav. Jak piekonat nizkou prootkovanost proti chiipce. Vakcinologie. Praha: Mlada fronta,
2013, 7 (4). ISSN 1802-3150, s. 165-168

*" Flu Vaccinacion Coverage, United States, 2013-14 Influenza Season. In: CDC.gov. [online]. 18.9.2014
[cit. 10-08-2015] Dostupné z http://cdc.gov/flu/fluvaxview/coverage-1314estimetes.htm
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pohybuje mezi 16 % - 60 %. Data byla poskytnuta praktickymi l1ékari, tykaji se

registrovanych pacientii.*8

Slovensko: Podle udaji Uradu verejného zdravotnictva Slovenskej republiky
bylo v sezéné 2014/2015 proockovano 4,6 % populace, coZ je o 0,2 % méné nez
v sezoné 2013/2014 a stejné jako v sezoné 2012/2013. Proockovanost populace vSak
na Slovensku od sezéony 2008/2009, kdy dosahla 12,8 %, stale kles3, prestoze vSem

pojisSténclim, ktef{ o ockovani projevi zajem, zdravotni pojistovny o¢kovani hradi.4?

Jednim z prostiredkii dosazeni zvySeni proockovanosti populace proti chripce
uvadénych v narodnich strategiich je zlepSeni dostupnosti ockovani pro pripadné
zajemce. Zajimava je proto informace z jara letoSniho roku, kdy bylo na Evropském
foru lékarniki (EPF) vytyCeno pét oblasti, ve kterych mohou lékarny a lékarnici
pomoci maximalizovat pozitivni dopad na zdravi populace. Na seminafi v Bruselu
konaném v bireznu 2015 byla zverejnéna Bila kniha s ndzvem ,Role 1ékaren v oblasti
podpory verejného zdravi“. Bild kniha obsahuje popis zminénych péti oblasti,
piedpoklada, Ze v pristim desetileti bude posilena uloha 1ékdren v oblasti péce
o verejné zdravi vCetné posileni pozice 1ékdrnika jako zdravotnického pracovnika.
Jednou z oblasti, ve které mohou lékarny prispét ke zlepsSeni zdravi populace, a jejich
uloha bude spocivat v prevenci nékterych onemocnéni, je vakcinace. MozZnost
ockovani proti chfipce v 1ékdrndch miize napomoci zvysSeni miry proockovanosti

populace.>?

,OCkovani proti chiipce provadéné 1ékarniky je povoleno v sedmi zemich na
svété véetné tii evropskych statli (Portugalsko, Irsko a Velka Britanie) a je trvale

uspésné. Ockovani proti chripce provadéné v lékarnach rozsifuje mozZnost volby

*8 Seasonal flu vaccine uptake in GP patients in England: winter season 2014 to 2015. In: gov.uk [online].
21.5.2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z http://www.gov.uk/government/collections/vaccine-uptake- in-GP-
patients-in-England- winter-season-2014-2015

* Vyhodnotenie chripkovej sezény 2014/2015 v Slovenskej republike. In:uvzsr.sk [online]. 2.7.2015 [cit. 10-
08-2015] Dostupné z http://uvzsr.sk/ Path: Homepage; Informace; Chripka; 2.7.2015

%0 EPF definuje novou roli lékéren v oblasti vefejného zdravi, chce o&kovani proti chiipce v lékarnach In:
Zdravotnictvi a medicina [online]. 6.8.2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z http://zdravi.el5.cz/denni-
zpravy/profesni-aktuality/epf-definuje-novou-roli-lekaren-v-oblasti-podpory-verejneho-zdravi-479509
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a tedy i miru pohodli pro pacienty.“ Mezi zemé, ve kterych bude EPF usilovat

o podporu pro zavedeni ockovani v 1ékarnach, patii i Ceska republika.5!

5! Uloha 1ékaren pii podpore vefejného zdravi. Bila kniha a vyzva k akci EPL In: Zdravotnictvi a medicina
[online]. biezen 2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z http://zdravi.e15.cz/denni-zpravy/profesni-aktuality/epf-
definuje-novou-roli-lekaren-v-oblasti-podpory-verejneho-zdravi-479509
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Empiricka cast
4. Vyzkumné Setreni

Namét a vyzkumny problém:

Zmapovani nejcastéjsich namitek populace k ockovani proti chiipce v zavislosti na
véku a zdravotnim stavu

Dosavadni stav poznani:
K danému problému jsou publikovany poznatky. V terénu jiz bylo dosazeno poznatkd.

Cil vyzkumu:
Cilem vyzkumného Setreni je zjistit, jaké jsou nejcastéjsi namitky vybranych kategorii
respondenti k o¢kovani proti chiipce.

Zkoumana oblast:
Libovolni respondenti z celé CR.

Zkoumany soubor:
Vyzkum nenti cileny.
Zakladnim souborem jsou respondenti starsi 18 let. Nezabyvdm se zpracovanim
namitek proti ocCkovani déti/mladistvych, predpokldddm, Ze o jejich ockovani
rozhoduji rodi¢e na zakladé ziskanych informaci. Nepfedpokladam, Ze by se namitky
k ockovani déti/mladistvych lisily od ndmitek uvadénych respondenty starsich 18 let
(prevazné kategorie 18-40 let).
Vybér zkoumaného souboru bude ndhodny.
Velikost vzorku - min 180 dotazovanych osob (plan).

Casové rozmezi:
Vyzkumné Setieni je provadéno v obdobi od kvétna do ¢ervna 2015.

Metody a techniky:
Pri vyzkumném Setieni je pouZito dotaznikové metody.
Dotaznik je Sifen on-line. Dotaznik je anonymni, nestandardizovany. Dotaznik je
vytvofen pomoci internetové aplikace, z tohoto diivodu nebude mozné posoudit jeho
navratnost.
Pro jednodussi a presnéjsi zpracovani a vyhodnocenti je pouzito prevazné uzavienych
otazek (10) a polouzavrenych otazek (4). Dotaznik obsahuje celkem 14 otazek.

Otazky jsem naformuloval po predchozim jednoduchém priizkumu tykajicim se dané
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problematiky, ktery jsem provedl v blizkém okoli (rodina, piatelé) a po konzultaci
s praktickym lékarem.

Vyzkumny tym:
Individualni vyzkum.

Zpracovatel - Pavel Slaby

Zpracovani:
Ziskana data budou zpracovana kvantitativni metodou a vyjadrena v procentech.
Jednotlivé polozky budou zpracovany do prehlednych grafi s procentualnim
vyjadrenim. (Celkovy pocet odpoveédi jsou vSechny odpovédi respondentii ziskané na
danou otazku. Procento pro kazdou moznost odpovédi se vypocita tak, Ze se pocet

odpoveédi vydéli celkovym poctem odpoveédi.)

Hypotéza 1 - Piredpokladam, Ze se namitky respondenti k ockovani proti

chripce lisi v zavislosti na véku.
Hypotéza 2 - Predpokladam, Ze se chronicky nemocni pacienti na rozdil od
ostatnich sledovanych podkategorii nenechavaji ockovat, protoze se obavaji

cizorodych latek ve vakciné a horsiho priibéhu chripky.

Hypotéza 3 - Domnivam se, Ze zuvedenych namitek vyplyne, Ze

respondenti nejsou dostate¢né informovani o ockovani proti chripce.
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4.1 Vyhodnoceni dotaznikii

V dotaznikovém Setfeni byly shromazdény odpovédi 244 respondentii vSech

vékovych kategorii starSich 18 let.

V kategorii 18-40 let odpovédélo 109 respondentd, coZ Cini 44,7 % z celkového
poctu dotazovanych. V kategorii 41-60 let odpovédélo 81 respondentli, coz cini
33,2 % zcelkového poctu dotazovanych. V kategorii 61-80 let odpovédélo
53 respondentt, coz ¢ini 21,7 % z celkového poctu dotazovanych. V kategorii 81+ let

odpovédél 1 respondent, coz ¢ini 0,4 % z celkového poctu dotazovanych.

Témér polovina respondentii uvadi, Ze jsou zcela zdravi (161, coz piedstavuje
63,6% zcelkového poctu odpovédi), 38 respondentli trpi chronickym
onemocnénim (tj. 15,1 % z celkového poctu odpovédi, z toho 3,6% onemocnénim
srdce, 7,5 % onemocnénim plic a 4 % cukrovkou), 54 respondenti
(ti. 21,3 % zcelkového poctu odpovédi) uvadi dalSi onemocnéni (nebo i dalsi
onemocnéni, proto celkovy pocet odpovédi ¢ini 253). Mezi dalsi/ostatni uvadéna
onemocnéni patfi (fazeno dle frekvence): onemocnéni Stitné Zzlazy, hypertenze,
alergie, onemocnéni krve, sniZzend imunita, neurologickd onemocnéni, mastopatie,

prodélana operace ¢i nemoc.

139 respondentl (tj. 57 %) je vzaméstnaneckém poméru, 6 respondenti
studuje (tj. 2,5 %), 49 respondentli je poZzivatelem starobniho diichodu ¢i je
v domacnosti (tj. 20,1 %), 32 respondenti jsou osoby samostatné vydélecné ¢inné
(ti. 13,1 %). Mezi ostatni (18 odpovédi, tj. 7,4 %) se nejcastéji radily matky na

materské/rodicovské dovolené, dale pracujici diichodci i 1 nezaméstnany.

VétSina respondentii uvadi, Ze je o ocCkovani proti chfipce informovana
(162, tj. 66,4 % zcelkového poltu 244 respondentl) €i Castecné informovana
(73, 4. 29,9 % z celkového poctu 244 respondenttl). Informovani respondenti ziskali
informace ze sdélovacich prostredki - 22,1 %, z informaci poskytnutych lékarem -
20,1 %, zinternetu - 13,5 %, ze svého okoli (znami, sousedé, pribuzni) - 8,6 %
a z informacnich letaki - 2 %. 9 respondenti (tj. 3,7 %) uvadi, Ze o ockovani proti

chripce neni informovano.
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Vice nez tfi ¢tvrtiny respondentli (205 respondentd, tj. 84 %) jsou obeznameny
s tim, které jsou ,rizikové“ skupiny populace - tj. skupiny populace, kterym je
ockovani proti chiipce doporuceno ze zdravotnich divodi, pripadné z divodu
zamezen{ Sifeni infekce mezi osoby, jimZ je ockovani proti chfipce doporuceno ze
zdravotnich divodid. 39 respondenti (tj. 16%) rizikové skupiny nezng, resp. nevi,

které osoby a z jakych diivodii do nich patfi.

Respondenti zcela jednoznacné zamitli povinnost ockovani proti chripce,
celkem sjeho obligatornosti nesouhlasilo 180 z 244 respondenti (tj. 73,8 %).
Povinné ockovani by pro osoby s urcitym onemocnénim zavedlo 23 respondentti
(t. 94 %), pro urcité vékové Kkategorie by povinné ockovani zavedlo
20 respondentt (tj. 8,2 %) a urcité profese by povinné ockovalo 16 respondentl
(6,6 %). Pouze 5 respondentt (tj. 2 %) by zavedlo povinné ockovani proti chiipce bez

dalSiho vymezeni cilové skupiny.

Pouze 28, 3 % respondentli (69 osob) bylo ockovano proti chiipce, ztoho
11,9 % vicekrat ¢i pravidelné (29 osob). 71,7 % respondentd, tj. 175 osob ockovano
nebylo. Ztéchto udaji vyplyva, Zze se vice nez polovina ockovanych nenechala

podruhé/nenechava pravidelné ockovat.

S plnou uhradou ockovani zverejného zdravotniho pojisténi nesouhlasi
36,7 % respondentli, pro vSechny pojisténce by plnou tuhradu uvitalo 18 %
respondentd, urcitym vékovym kategoriim, profesim ¢i nemocnym by ockovani plné

hradilo 45,3 % respondenti.

65,3 % respondentii by o ockovani neuvazovalo ani v pripadé plné dhrady
z vefejného zdravotniho pojisténi, naopak 13,1 % respondentl by ockovani proti
chripce vpripadé plné uhrady zverejného zdravotniho pojisténi zvazilo,

21,6 % respondenttli nevi nebo nechce odpovidat.
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4.1.1 Hypotéza 1

Predpokladam, Ze se namitky respondenti k ockovani proti chripce lisi

v zavislosti na véku.

Graf ¢. 1 Diivody neockovani u respondentii ve véku 18-40 let

Diivod neockovani u respondentti ve véku 18-40 let

B Neucinnost o¢kovani

M Cizorodé latky ve vakciné

B Po ockovani dostanu chfipku
o Hor$i prabéh chiipky

M Bolestivost injekce

M Alergicka reakce

u Ostatni

1% 2%

Nejvice, tj. 44 % repondentii v tomto véku se nenechava ockovat proti chripce
z ,ostatnich“ divodd, viz niZe. Ctvrtina respondentd ve véku 18-40 let uvedla jako
diivod kneockovani se proti chiipce neucinnost ockovani . Jedna se o druhou
nejcastéji uvadénou namitku proti ockovani (16 % respondenti se obava cizorodych
latek obsazZenych ve vakcing, 7 % respondentii se obava, Ze po ockovani onemocni
chripkou, ¢i bude mit chiipka horsi pribéh - 5 % dotazovanych, bolestivost injekce,
resp. pripadna alergickd reakce témér vliv na rozhodovani o ockovani nemaji jak

uvadi 2 %, resp. 1 % dotazovanych).

Ostatni diivody:
- ockovani je nepotiebné, nepodstatné
- Castéjsi nemocnost
- ockovanti je oslabujici a riskantni

- respondent zdrav, dobra imunita, netrpi na chiipky
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»télo poradi samo“, respondentovi nevadi stonat, tak ,proc¢ se nechat
ockovat”

respondent ockovani nedlivéiuje (bez bliZsi specifikace)

vedlejsi ucinky ockovani

pokud chripku nechame probéhnout, posili imunitni systém
budovani prirozené imunity

presvédceni

nedlivéra v u¢innost vakciny pro konkrétni rok

lenost, zapomnétlivost, neodstatek Casu

respondent nepatfi do rizikové skupiny, nikdy nemél komplikovany
pribéh onemocnéni

respondent se nepohybuje ve vétsim kolektivu - usuzuje tedy, Ze ma
mensi Sanci chiipku chytit

svobodna volba

respondent se odvoldavda na informace ziskané z tzv. Cochrane
studie>?

respondent se neboji

52

vice

viz

https://www.mojemedicina.cz/pro-lekare/leciva/evidence-based-medicine/cochrane-library/,

online pfistup k databazi CDSR: http://onlinelibrary.wiley.com/book/10.1002/14651858/titles
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Graf ¢. 2 Diivody neockovani u respondentii ve véku 41-60 let

Diivod neockovani u respondentii ve véku 41-60 let

¥ Neudinnost ockovani
¥ Cizorodé latky ve vakciné
¥ Po ockovani dostanu chiipku
¥ Horsi pribéh chiipky
¥ Bolestivost Injekce
" Alergicka reakce
Ostatni

V kategorii 41-60 let jsou nejCastéji uvadénymi namitkami proti ockovani

»ostatni“ diivody, uvadi je 38 % respondentli. Nasleduje nedcinnost ockovani (32 %

respondenttl), alergicka reakce a horsi pribéh chripky (shodné 9 % respondenti),

cizorodé latky ve vakciné (7 % respondentli), onemocnéni chripkou (4 %

respondentti) a pouhé 1 % respondentti se obava bolestivosti injekce.

Ostatni dlivody:
- problém v 1écbé diabetu
- premira oCkovani - moZnost spusténi jinych onemocnéni (autoimunitnich)
- preockovanost populace
- spoléham na obranyschopnost organismu
- vakcina neni proti vSem viriim zptsobujicich onemocnéni, ty asi mohou
- rizné mutovat a vakcina se pak stava nedcinnou.
- mnoho informaci nemam.
- zatim jsem se vZdy ubranila bez vakcinace
- zatizeni imunitniho systému
- dobra imunita
- nevérim tomu

- nevidim ve svém zdravotnim stavu v pripadné chiipce problém
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nevim

nikdy jsem chiipku nemél

chiipka v mé vékové skupiné neni smrtelnd a pridéla mi vétSinou jen tolik
starosti,

co jiné virozy, které dostanu i po ockovani, nehled€ na to Ze stejné neni jisté, Ze
se

pripravena vakcina trefi do kmene, ktery se danou zimu rozsir{

imunolog mi o¢kovani nedoporucil

kdo ji nemél, neboji se

lenost

necitim potirebu

nediivéra

nechci

nejsem rizikova skupina

nejsem si jista u¢innosti pro konkrétni rok

neni potieba, zatim

nepokryti vS§ech mutaci

neptipada mi to podstatné pro muj zdravotni stav

Graf ¢. 3 Divody neockovani u respondentti ve véku 61-80 let

Divod neoc¢kovani u respondentii ve véku 61-80 let

¥ Neucinnost ockovani

B Cizorodé latky ve vakciné
43% " Po ockovani dostanu chiipku
® Horsi priibéh chiipky

¥ Bolestivost injekce

@ Alergicka reakce

Ostatni
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Respondenti vékové kategorie 61-80 let také nejcastéji uvadéji jako dlivod

7u

neockovani ,ostatni“ diivody (43 %), dale netcinnost o¢kovani (26 %), horsi pribéh
chripky (10 %), alergickou reakci (9 %), cizorodé latky ve vakciné (6 %), bolestivost
injekce (4 %), a minimum respondentli se obavd onemocnéni chiripkou po ockovani

(2 %).

Ostatni dtivody:
- 20 let bez onemocnéni chripkou
- FeSim Zivotnim stylem a prevenci
- strach z osklivého priibéhu chiipky, ktery jsem zazila u pritelkyné
- vSechny vysSe zminéné faktory
- vzdy se objevi néjaké resistentni kmeny
- zdravotni divody
- Zadné problémy
- cizorodé latky v téle
- doZzivotni problémy, bolesti svalii, porucha imunity
- nevérim v ucinnost proti aktualni formé nemoci
- ockovani jen na urcité kmeny
- ockovani neni na vSechny druhy chripek
- chrani jen proti urc¢itym typtim chripky
- jsem dostatefné imunni
- mam malo chripku
- mam sniZenou imunitu, vakciny Spatné snasim
- mutujici virus je vZdy rychlejsi nez vakcina
- nedivéra
- netrpim chripkou

- Cena

V kategorii 81+ odpovédél pouze jeden respondent, ktery se nenechava oCkovat

z ostatnich divod{, uvadi, Ze nikdy nemél komplikovany pribéh chiipky.
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Tab. ¢. 2 Piehled diivodii neo¢kovani u respondentii v zavislosti na véku

Vék 18-40 41-60 61-80 81+
dﬁvody neockovani ostatni ostatni ostatni ostatni
44 % 38% 43 % 100 %
(V %) neucinnost neucinnost neucinnost
ockovani ockovani ockovani
25% 32% 26%
cizorodé latky horsi priibéh horsi priibéh
ve vakciné chiipky chripky
16 % 9% 10 %
po ockovani alergickd reakce | alergicka reakce
dostanu chiipku 9 % 9%
7%
horsi pribéh cizorodé latky cizorodé latky
chripky ve vakciné ve vakciné
5% 7% 6 %
bolestivost po ockovani bolestivost
injekce dostanu chripku injekce
2% 4% 4%
alergicka reakce bolestivost po ockovani
1% injekce dostanu chripku
1% 2%

Jak vyplyva ztabulky ¢. 1, zasadni divody proti oCkovani proti chripce se
vzavislosti na véku respondenti neli$i, respondenti se nenechavaji ockovat
z ,ostatnich® dGvodi a dale protoze nevéri vucinnost ockovani
(cca 70 % respondenti wuvadi tyto dva hlavni davody), u zbyvajicich
cca 30 % respondentl lze vysledovat odliSnosti v zavislosti na véku. V kategorii
18-40 let je dale jako namitka proti ockovani uvadéna obava z cizorodych latek ve
vakcingé, z onemocnéni chripkou a horsiho pribéhu chripky. Bolestivost injekce
a alergicka reakce patfi mezi nejméné Casté divody neocCkovani se. V kategoriich
41-60 a 61-80 let se shodné nenechava ockovat z divodu horsiho pribéhu chiipky,
pripadné alergické reakce a cizorodych latek ve vakciné c¢ast respondentl. Rozdil
v obou kategoriich tvori pouze minimalni procento respondentti, ktefi se nenechavaji
ockovat zobavy onemocnéni chripkou a bolestivosti injekce (viz tabulka ¢. 1).
V kategorii 81+ odpovédél pouze jediny respondent, ktery se nenechava ockovat
z ,ostatnich diivodd, tj. spada do skupiny respondentti, u nichZ se zasadni namitky

proti ockovani nelisi.
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4.1.2 Hypotéza 2

Predpokladam, Ze se chronicky nemocni pacienti na rozdil od ostatnich
sledovanych podkategorii nenechavaji ockovat, protoZe se obavaji cizorodych
latek ve vakciné a horsiho priibéhu chiipky.

Graf ¢. 4 Divody neoc¢kovani u chronicky nemocnych respondentii (onemocnéni srdce,
plic, cukrovka)

Divod neoc¢kovani u chronicky nemocnych
respondentii

B Neucinnost ockovani

B Cizorodé latky ve vakciné
u Bolestivost injekce

m Horsi priibéh chiipky

W Ostatni

Cizorodych latek ve vakciné se obava pouze 14 % respondentd, kteri patti do
kategorie chronicky nemocnych (onemocnéni srdce, plic, diabetes), horsiho
pribéhu chripky jesté méné, 7 % respondentl. 22 % chronicky nemocnych
respondentli by se nenechalo ockovat, protoze nevéri v uc¢innost o¢kovani a polovina
respondentti z této skupiny by se nenechala ockovat z ,ostatnich“ divodii. Mezi tyto
divody patri prekvapivé nedostatek casu - klékari respondent dochazi prevazné,
kdyZ mu ,néco doopravdy je“, dile nedlvéra v uc¢innost ockovani proti aktualni formé
nemoci, nedostatek ¢asu a nezajem o oc¢kovani, obava ze zatiZeni imunitniho systému,

predchozi nekomplikovany pribéh chiipky a predchazeni onemocnéni zdravym

zivotnim stylem vcetné bliZe neupiesnéné prevence.

Pro uplnost uvadim, Ze v kategorii chronicky nemocnych je pouze 18 %
respondentl ockovano proti chiipce, 26 % respondenti uvedlo, Ze se nechava

ockovat pravidelné (pripadné uvadi, Ze se nechali ocCkovat vicekrat). Ostatni
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chronicky nemocni pacienti (56 %) ockovani nejsou. Tj. neockovana je vice nez
polovina chronicky nemocnych pacientl, kteii spliuji podminky uvedené
v § 30 odst. 2 pism. b) bodu 4 zakona ¢. 48/1997 Sb., o verejném zdravotnim
pojisténi, ve znéni pozdéjSich predpisi (,Hrazenymi sluzbami jsou ddle ockovdni
a uhrada lécivych pripravki obsahujicich ockovaci ldtky v provedeni nejméné
ekonomicky ndrocném u pojisténcii nad 65 let véku, u pojisténcti po splenektomii nebo
po transplantaci krvetvornych bunék, u pojisténci, kteri trpi zdvaznym chronickym
farmakologicky reSsenym onemocnénim srdce a cév, nebo dychacich cest, nebo ledvin
nebo diabetem a u pojisténcii umisténych ve zdravotnickych zarizenich poskytovatele
dlouhodobé liizkové péce nebo v domovech pro seniory, anebo v domovech pro osoby se
zdravotnim postiZzenim nebo v domovech se zvldstnim reZimem.“)>3 a ktefi maiji

ockovani plné hrazené.

Graf ¢. 5 Divody neockovani u zdravych respondentti

Duvody neockovani u zdravych respondentt

¥ Neucinnost ockovani

M Cizorodé latky ve vakciné
39% Pao ockovani dostanu chifipku
H Hor3i prabéh chfipky

¥ Bolestivost injekce

Alergicka reakce

Ostatni

2%

Cizorodych latek ve vakciné se obava pouze 10 % zdravych respondentd,
horsiho priubéhu chiipky 6 %, stejné jako alergické reakce. 5 % respondentti v této

kategorii odmita oCkovani z obavy onemocnéni chripkou, a 2 % z diivodu bolestivosti

3Zakon &. 47/1997 Sb., ze dne 7. biezna 1997, o veiejném zdravotnim pojidténi a o zmén& a doplnéni
nékterych souvisejicich zakond. In: Shirky zdkoni. Portal vefejné spravy [online], ¢astka 16. Ve znéni
pozdéjsich predpisa. [cit. 18-06-2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/
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injekce. 32 % zdravych respondentii je presvéd¢eno o neulinnosti ockovani

a 39 % respondentti uvadi jako diivod neockovani ,ostatni“ diivody.

Ostatni dlivody:

potieba vyborného zdravotniho stavu pri ockovani

preferuji budovani prirozené imunity

premira ocCkovani - moZnost spuSténi jinych onemocnéni
(autoimunitnich)

pri prvnim téhotenstvi jsem prerusila a od té doby zapominam nebo jsem
nemocna

radsi se poperu s chiipkou a uvédomuji si moZnost nezadoucich reakci po
vakciné

s dostate¢nou imunitou mi to piijde zbytec¢né

svobodna volba: Cerpani zdravotnich sluZeb je smluvni vztah, ten ma
vzdy alespon 2 strany a je zaloZen na kKonsensu, o¢kovani proti chiipce
nema relevanci detenc¢niho rizeni nebo akutniho reSeni epidemie moru
télo si poradi samo

vedlejsi ucinky, ockovani neni proti vSem typim chripky, cizorodé latky
ve vakciné

viz Cochrane studie

vSe vySe uvedené, nelze oznacit vice variant najednou

zatim jsem se vZdy ubranila bez vakcinace

nevérim tomu

nevidim davod

nevidim ve svém zdravotnim stavu v piripadné chripce problém

nevim

nikdy jsem chiipku nemél

osobni presvédceni

CastéjSi nemocnost

dobra imunita

chripka v mé vékové skupiné neni smrtelnd a pridéla mi vétSinou jen
tolik starosti, co jiné virézy, které dostanu i po ockovani, nehledé na to Ze
stejné nenti jisté, Ze se pripravena vakcina trefi do kmene, ktery se danou

zimu rozsiri.
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- jsem dostate¢né imunni

- jsem v domacnosti = mensi Sance néco chytit

- kdyZ prijde, tak prijde

- lenost

- mutace

- na chripku netrpim

- nedostatek ¢asu - péce o malé déti

- nedavéra v alopaticky ptistup

- nechci

- nechme ji probéhnout a posilit tak imunitni systém

- nepovaZzuji se za cilovou skupinu, nevadi mi stonat, tak pro¢ bych se
ockovala?

- nejsem rizikova skupina

- neni potieba, zatim

- nepovaZzuji ho za potiebné, spiSe za riskantni a oslabujici

- nepovaZzuji to u sebe za nutné

- neprijde mi pro mé diilezité

Graf ¢. 6 Diivody neockovani u respondentii s ostatnim onemocnénim

Davody neockovani u respondenti s ostatnim onemocnénim

¥ Neucinnost oc¢kovani

M Cizorodé latky ve vakciné

M Po ockovani dostanu chripku
49%
B Horsi prabéh chripky
¥ Bolestivost injekce

W Alergicka reakce

Ostatni

Cizorodych latek ve vakciné se obava pouze 10 % zdravych respondentd,

horsiho priitbéhu chiipky 12 %. Alergické reakce se obava 6 % respondentl v této

43



kategorii, 4% respondentli odmitaji oCkovani z obavy onemocnéni chripkou
i z divodu bolestivosti injekce. 32 % zdravych respondenti je presvédceno
o neucinnosti ockovani a 39 % respondenti uvadi jako divod neockovani ,ostatni”

dtvody.

Ostatni dtivody:
- alergie
- neurologické - omezena pohyblivost
- prodélana boreliéza
- ekzém
- operovana pater
- chronicka bolest v pravém boku
- onemocnéni Stitné zZlazy
- vysoké lipidy v krvi
- vysoky krevni tlak
- vyssi cholesterol
- alergie
- hormonalni nerovnovaha
- artrdza
- fibrocysticka mastopatie
- hypofunkce $titné zlazy
- lupénka
- splenektomie
- klouby
- prostata
- chronicky zanét slinivky
- nefropatie
- psychosomatické
- vyssi tlak, a cholesterol
- Herpes zoster
- epilepsie, mastocytosa
- lymfom nonHodgkin

- osteoporoza
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- po ockovani proti chripce ve 32 letech mam bolesti svalli, dnavovy

syndrom

- gastroezofagedalni reflux (GER)

- polyneuropatie

- ulcerosni kolitida

- primarni sklerozujici cholangoitida (PSC)

- chudokrevnost, ¢asté zanéty pridusek

Tab. €. 3 Piehled diivodii neockovani u respondentii v zavislosti na zdravotnim stavu

Zdravotni stav zcela zdrav chronické ostatni
onemocnéni onemocnéni
(srdce, plic,
cukrovka)
dﬁvody ostatni ostatni ostatni
39% 50 % 49 %
neockovani neucinnost ockovani neucinnost ockovani neucinnost ockovani
32% 22 % 15 %
(v %) cizorodé latky ve cizorodé latky ve horsi prabéh chripky
vakciné vakciné 12 %
10 % 14 %
horsi pribéh chripky horsi prubéh chripky cizorodé latky ve
alergicka 6 %0 7 % vakciné
reakce bolestivost injekce 10 %
6% 7% alergicka reakce
6 %
po ockovani dostanu bolestivost injekce
chripku 4%
5% po ockovani dostanu
bolestivost injekce chripku
2% 4%

Jak vyplyva z tabulky ¢. 2, zdsadni dGvody proti ockovani proti chripce se

v zavislosti na zdravotnim stavu respondenti neli$i, respondenti se nenechavaji

ockovat z ,ostatnich“ divodi a dale protoZze nevéri v ucinnost ockovani

(cca 70 % respondenti wuvadi tyto dva hlavni ddvody), u zbyvajicich
cca 30 % respondentd lze vysledovat pouze drobné odliSnosti v zavislosti na
zdravotnim stavu. Cizorodé latky ve vakciné a horsi pribéh chripky jsou az
3. a 4. - 5. nejcastéji uvadénym divodem pro neockovani se v kategorii chronicky
nemocnych respondentii. U kategorie zdravych respondenti jsou cizorodé latky ve
vakciné a horsi pribéh chiipky 3. a 4. nejcastéji uvadénym diivodem neockovani se,

u respondentli s ostatnim onemocnénim se oba tyto divody ocitly rovnéz na

45



3. a 4. misté, ale v opacném poriadi (horsi priibéh chiipky pred cizorodymi latkami ve

vakciné).

4.1.3 Hypotéza 3

Domnivam se, Ze z uvedenych namitek vyplyne, Ze respondenti nejsou

dostatecné informovani o ockovani proti chiipce.

Graf ¢. 7 Diivody neockovani u v§ech respondentiti

Dlvody neockovani u vsech
respondentu

B Neucinnost ockovani

m Cizorodé latky ve vakciné
B Horsi prabéh chiipky

B Alergicka reakce

B Po ockovani dostanu

chripku

H Bolestivost injekce

H Ostatni

Jak vyplyva zgrafu ¢. 7, nejméné Castym divodem pro neockovani se proti
chiipce je obava zbolestivosti injekce (uvadi pouze 2 % respondenti vSech
vékovych kategorii bez ohledu na zdravotni stav), respondenti se také priliS neobavaji
alergické reakce ¢i onemocnéni chiipkou po podstoupeném ockovani (shodné
po 5 % respondentll), vice se uz obavaji horSiho pribéhu chripky
(7 % respondentti), cizorodych latek ve vakciné (11 % respondentii) a neucinnosti
ockovani (28 % respondentll). Respondenti se nejcastéji nenechavaji oc¢kovat proti
chripce z ,ostatnich” diivodl. Dlivody uvadéné v této kategorii rozc¢lenim do nékolika
podskupin:

- respondent vyhodnotil o¢kovani jako nepotirebné, nepodstatné
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- respondent se vyhyba jakékoli 1é¢bé formou 1€k, ockovani

- respondent je zdrav, ma dobrou imunitu, netrpi na chripky

- respondent se domniva, Ze si ,télo poradi samo“, nevadi mu stonat, tak ,proc
se nechat ockovat”

- respondent ockovani nediivéiuje (bez blizsi specifikace)

- respondent se domniva, Ze pokud chripku necha probéhnout, posili imunitni
systém/preferuje budovani prirozené imunity

- respondent se nechce nechat oCkovat (z presvédceni)

- nedivéra v ucinnost vakciny pro konkrétni rok

- respondent povaZuje populaci za ,preoCkovanou”

- lenost, zapomnétlivost

- respondent nepatii do rizikové skupiny, nikdy nemél komplikovany pribéh
onemocnéni, chiipka v jeho vékové kategorii neni smrtelna

- vakcina neni proti vSem virim zptisobujicich onemocnéni, ty mohou rtzné
mutovat a vakcina se pak stava neucinnou/ockovani jen na urcité kmeny -
»,mutujici virus je vzdy rychlejsi nez vakcina“, vZdy se objevi néjaké resistentni
kmeny
zdravotni diivody/lékai nedoporucil
moZnost spusténi autoimunitnich onemocnéni
respondent se nepohybuje ve vétSim kolektivu - usuzuje tedy, Ze ma mensi
Sanci chripku chytit
svobodna volba: C¢erpani zdravotnich sluZeb je smluvni vztah, ten ma vzidy
alesponn 2 strany a je zaloZen na konsensu, ockovani proti chfipce nema
relevanci deten¢niho rizeni nebo akutniho reSeni epidemie moru

respondent se odvolava na informace ziskané z tzv. Cochrane studie

Jak jiz bylo vySe uvedeno, respondenti se povaZuji za informované ¢i castecné

informované o ockovani proti chiipce (uvadi celkem 96, 3 % respondentii) a vice nez

tii ctvrtiny respondentii (205 respondentd, tj. 84 %) jsou dle svého vyjadieni

obeznameny s tim, které jsou ,rizikové“ skupiny.

V zavéru dotazniku byli respondenti pro upresnéni dotazovani na zdroj

informaci o vyhodach ¢i nevyhodach ockovani proti chiipce (nikoliv pouze na
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obecnou informovanost o ockovani). Nejvice informaci ziskdvaji respondenti
z internetu (28,6 %), z informaci poskytnutych lékarem (20 %), ze sdélovacich
prostiedkii (19,6 %), zinformaci ziskanych od pratel, kolegl atd. (18,8 %)
a 13,1 % respondentti uvedlo odpovéd’ ,ostatni“: informace ziskavaji kombinaci vyse
uvedenych mozZnosti, spoléhaji na vlastni Usudek ¢i informace nevyhledavaji,
nezajimaji se o né, z vlastni negativni zkuSenosti, o ockovani neuvazuji, z knihy Doba

jedovas4, z diskusi (internetovych?), studii Cochrane a Pubmedu>>.

Chripkové vakciny jsou dlouhodobé povazZovany za jedny z nejbezpecnéjsich, 1ze

7 o

jimi ockovat déti od 6 mésici véku i téhotné Zeny od 2. trimestru téhotenstvi.
Nezadouci ucinky jsou pomérné vzacné, nejcastéji se jedna o kratkodobé zarudnuti
a otok v misté vpichu. MiiZe se objevit inava, bolesti svall a kloubi, zvySena teplota,
které rychle bez dal$i 1écby odezni. Zavazné alergické reakce hrozi u pacienti
s alergiemi na vaje¢nou bilkovinu (u vakcin pripravovanych na kurecich vejcich)
a antibiotikum neomycin. Pro pacienty alergické na vajecnou bilkovinu jsou vhodné

vakciny pripravované na tkanovych kulturach.>¢

Namitky proti ockovani uvadéné respondenty rlznych vékovych kategorii
i rtzného zdravotniho stavu dokladaji, Ze respondenti nejsou dostatecné
o oc¢kovani proti chripce informovani, prestoze se sami za informované pokladaji.
Nejcastéji uvadéné ,ostatni dlivody neockovani se proti chiipce zahrnuji celou skalu
subjektivnich dtvodi, vyjadruji nezajem o ockovani a davaji najevo piehnanou
,bezstarostnost” respondentli, ktefi podcenuji zavaznost onemocnéni chiipkou.
Prekvapivé nejsou dostate¢né informovani ani chronicky nemocni pacienti (fada
znich uvadi jako divod neockovani svoje onemocnéni, prestoZe pravé z tohoto
divodu je jim ockovani doporuceno a hrazeno, napi. splenektomie)
i respondenti, ktefi se z dlivodu véku mohou nechat ockovat zdarma. Pro uplnost
uvadim, Ze cena vakciny oproti mému predpokladu byla mezi diivody pro neockovani

se uvedena pouze jednim respondentem.

* STRUNECKA, Anna a Jifi PATOCKA. Doba jedovéa. Vyd. 1. Praha: Triton, 2011, 295 s. ISBN 978-80-
7387-469-8

STRUNECKA, Anna a Jiti PATOCKA. Doba jedova 2. Vyd. 1. Praha: Stanislav Juhaniak - Triton, 2012,
367 s. ISBN 978-80-7387-555-8
% vice viz http://www.ncbi.nIm.nih.gov/pubmed/
*® Ockovani proti sezénni chiipce - Otazky a odpovédi. In: SZU.cz [online] [cit. 21-06-2015]. Dostupné z
http://www.szu.cz/tema/prevence/ockovani-proti-sezonni-chripce-otazky-a-odpovedi
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Zavér

Chripka je tézké onemocnéni s rizikem rady naslednych komplikaci. Presto
témér tri Ctvrtiny dotazovanych nebyly ockovany proti sezdnni chripce a cca 65 %
dotazovanych o ockovani neuvaZuje ani v pripadé, Ze by bylo plné hrazeno

z verejného zdravotniho pojiSténi.

Zasadni namitky proti ocCkovani proti chiipce se v zavislosti na véku
respondenti nelisi, respondenti se nenechavaji ockovat z ,ostatnich“ diivodi a dale
protoZe nevéri v ucinnost oc¢kovani (cca 70 % respondentd uvadi tyto dva hlavni
diivody), u zbyvajicich cca 30 % respondentii 1ze vysledovat odlisnosti v zavislosti na
véku. Hypotéza ¢. 1 (Predpokladam, Ze se namitky respondentli k ockovani proti

chripce lisi v zavislosti na véku.) se tak potvrdila pouze ¢astecné.

Zasadni namitky proti ockovani proti chiipce se v zavislosti na zdravotnim
stavu respondentt nelisi, respondenti se nenechavaji ockovat z ,ostatnich“ divodi
a dale protoze nevéri v ucinnost ockovani (cca 70 % respondentli uvadi tyto dva
hlavni divody), u zbyvajicich cca 30 % respondentti lze vysledovat pouze drobné
odliSnosti v zavislosti na zdravotnim stavu. Tato zjisténi se vztahuji i na kategorii
chronicky nemocnych. Hypotéza ¢. 2 (Predpoklddam, Ze se chronicky nemocni
pacienti na rozdil od ostatnich sledovanych podkategorii nenechavaji ockovat,

protoZe se obavaji cizorodych latek ve vakciné a horsiho priibéhu chripky.) se tak

nepotvrdila.

Namitky proti ockovani uvadéné respondenty rlznych vékovych kategorif
i rizného zdravotniho stavu dokladaji, Ze respondenti nejsou dostatecné o ockovani
proti chripce informovani, prestoZe se sami za informované pokladaji. Hypotéza ¢. 3
(Domnivam se, Ze z uvedenych namitek vyplyne, Ze respondenti nejsou dostatecné
informovani o ockovani proti chripce.) se tak potvrdila. Namitky proti ockovani, které
respondenti uvadéji, vychazeji zmyti o ockovani, nedostatecné informovanosti
a nezdjmu o ockovani, vétSinu znich lze -charakterizovat jako subjektivni

a nepodloZené.
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Potvrzeni tieti hypotézy je vrozporu s dotaznikovym Setfenim VSeobecné
zdravotni pojistovny (VZP), ktera v mésicich listopadu azZ prosinci 2013 provedla
mezi svymi klienty na pobockach priizkum, ktery mél prokazat, zda lidé véri mytim
o oCkovani proti chripce. Z priizkumu, kterého se zucastnilo pres 3 200 Klientd,
vyplynulo, Ze lidé prestavaji bludiim o ockovani proti chripce vérit. Kratky dotaznik,
na ktery klienti odpovidali, obsahoval nasledujici myty: 1) Chtipka je banalni nemoc
a pro zdravého clovéka nema ockovani smysl. 2) Ockovani jsem odstonal, urcité mne
nakazila vakcina. 3) Vakciny nefunguji - nikdo nevi, jaky virus letos prijde.
4) Ockovani snizuje prirozenou imunitu organismu. 5) O¢kovani milize vyvolat vazné
nezadouci ucinky.>7 Otazky obsazené v dotazniku VZP zahrnuji (pifimo ¢i neptimo)
i nadmitky k ockovani proti chripce uvadéné respondenty mého dotaznikového
Setfeni.

Difvéjsi priizkumy tieti hypotézu spiSe potvrzuji. V ramci prizkumu Ustavu
epidemiologie Lékarské fakulty v Plzni Univerzity Karlovy v Praze provedeném
v akademickém roce 2010/2011 (Fijen-zafi) mezi respondenty na riznych
seminarich a kongresech, mezi studenty lékaiskych fakult i zdravotnickych S$kol,
praktickymi 1ékari, zaméstnanci nemocnic atd. bylo shromaZzdéno pres
1400 odpovédi tykajicich se oCkovani proti sezonni chripce. Prestoze se z velké ¢asti
jednalo o skupinu osob, které by z titulu svého povolani ¢i studia mély byt dostatecné
informovany o ockovani proti chripce, namitky proti ockovani tomu neodpovidaji.
Nejcastéji uvadénou namitkou je nediilezitost oCkovani pro dotazované, dale
respondenti uvadéli, Ze pro né neni chripka zavaznym onemocnénim, respondenti
také zminovali negativni informace o ndasledcich ockovani ziskané od znamych,
onemocnéni po predchozim ockovani, nezadouci ucinky/reakce po predchozim
ockovani, pohodlnost, nedostatek informaci, nedoporuceni ockovani lékarem ze
zdravotnich dtvodl, obava zinjekce, cena oCkovani.>® Vramci ankety potradané

serverem www.novinky.cz (jako soucast Clanku ,Ockovani proti chripce by mély

proplacet pojiStovny vSem, zada vlada“) a zverejnéné dne 10. 8. 2011 odpovidalo pres

%" Prizkum VZP: Bludiim o o¢kovani proti chiipce piestavaji lidé véfit. In: VZP.cz [online] 18.12.2014 [cit.
24-06-2015]. Dostupné z  https://www.vzp.cz/klienti/aktuality/pruzkum-vzp-bludum-o-ockovani-proti-
chripce-prestavaji-lide-verit

% PAZIDORA P., A. AISMANOVA. Ogkovani proti sezénni chiipce-vysledky pilotni dotaznikové studie.
In: pmfhk.cz [online] 2011 [cit. 24-06-2015].

Dostupné http://www.pmfhk.cz/WWW/HVD_2011/Pazdiora_Zavery.pdf
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10 000 respondentti na otazky tykajici se oCkovani proti chiipce. Nejc¢astéji uvadénym
dlivodem neockovani byla nediivéra v ac¢innost oc¢kovani, divéra ve vlastni imunitu

a z ni vyplyvajici nepotieba ockovani a také nedostatek casu.>?

Vramci monitorovani a hodnoceni efektivity Narodniho akéniho planu na
zvySeni proockovanosti proti sezénni chiipce mély byt na internetovych strankach
Ministerstva zdravotnictvi kazdoro¢né zverejnény (pocinaje rokem 2012) nejpozdéji
do 30. srpna analyza a zavéry ze ziskanych dat a prostfednictvim Ministerstva
zdravotnictvi méla byt podana Komisi zprava o plnéni Doporuceni Rady ze dne
22.12.2009 o ockovdni proti sezénni chripce (2009/1019/EU) a Doporuceni Rady ze dne
9.6.2009 o bezpecnosti pacientii vcetné prevence a kontroly infekci spojenych se
zdravotni péci (2009/C 151/01) a to pocinaje rokem 2012 vzdy do 30. dubna, pokud
nebude stanoven jiny termin. Data méla byt ziskavana na zakladé jednoduchého
dotazniku, ktery je prilohou Narodniho akéniho planu. Soucasti dotazniku je i dotaz
na rozhodujici diivod neockovani.t® Vzhledem k tomu, Ze na webovych strankach
Ministerstva zdravotnictvi nebyly dohledany zminéné zavéry ¢i analyza ziskanych
dat, byl vznesen dotaz tykajici se plnéni Narodniho akéniho planu na zvysSeni
proockovanosti proti sezénni chiipce na Sekci ochrany a podpory verejného zdravi
Ministerstva zdravotnictvi fizenou hlavnim hygienikem Ceské republiky. Z odpovédi
vyplynulo, Ze se Narodni akcni plan v této casti neplni, nelze tak porovnat data
ziskand vramci bakalarské prace s daty, ktera méla byt shromaZzdovana (a vzdy
do 1. brezna 2013, 2015 a 2017 predana hlavnimu hygienikovi) rediteli krajskych
hygienickych stanic a rediteli fakultnich nemocnic (analyza divodi odmitani
ockovani proti sezénni chripce zejména u praktickych lékari, vcetné divodi
odmitani ockovani u jimi registrovanych pacienti starSich 65 let, zdravotné
stigmatizovanych osob a zdravotnického persondlu). Dalsi cil Narodniho akéniho
planu, tj. dosazeni 75 % proockovanosti proti chripce u starSich vékovych skupin
a u osob se zdravotnim postizenim a osob chronicky nemocnych, u nichz by

onemocnéni chifipkou mohlo znamenat vazné zhorSeni zakladntho onemocnéni, nebyl

% Ockovani proti chiipce by mély proplacet pojistovny viem, zada vlada. In: Novinky.cz [online] 10.8.2011
[cit. 24-06-2015]. Dostupné =z http://www.novinky.cz/domaci/241469-ockovani-proti-chripce-by-mely-
proplacet-pojistovny-vsem-zada-vlada.html

% Narodni aké&ni plan na zvyseni prootkovanosti proti sezonni chiipce v Ceské republice. In: mzcr.cz [online]
17.10.2011[cit. 21-06-2015]. Dostupné z http://www.mzcr.cz/Verejne/dokumenty/narodni-akcni-plan-na-
zvyseni-proockovanosti-proti-sezonni-chripce-v-ceske-republice_5511 2073_5.html
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dle mého vyzkumu rovnéz splnén. Edukac¢ni kampané jak pro laickou, tak pro
odbornou verejnost jsou dle mého zjiSténi organizovany pouze nahodile, aktivni jsou
zejména odborné spolecnosti. Pozitivnim krokem je dhrada ockovani ze strany
vétSiny zdravotnich pojistoven, byt Casto vramci preventivnich €i bonusovych

programt (viz kapitola 3.5).

V souCasné dobé se setkavame stdle cCastéji s aktivitami odptircii ockovani,
odmitani ockovani se stava tak trochu médou, byt hovorime prevazné o ockovani déti
(aktivni je napt. skupina Paracelsus, sdruzeni Rozalio). I odptirci uznavaji, ze zavedeni
povinného ockovani v 50. letech minulého stoleti prispélo k tomu, Ze ockovani miize
zachranovat Zivoty v pripadé epidemii. Pokud vsak rizika oCkovani prevazuji nad
riziky spojenymi s nemoci nebo neni dostatecné prokazana bezpecnost ockovaci
latky, pak je dle nich zjevné, Ze s danym systémem neni néco v poiadku. Vyrobci
vakcin proklamuji, Ze vakciny jsou bezpecné. Odplirci argumentuji tim, Ze
farmakologické studie, které by sledovaly bezpecnost kombinovaného podani
piridatnych latek, neexistuji a vpraxi je potom obtizné prokazat, Ze pripadné
nezadouci ucinky nebo trvalé poskozeni zdravi bylo zplisobeno precitlivélosti na
nékterou ze sloZek vakciny.t1 Jak uvadi ve svém komentari ke knize Doba jedova 2
prof. MUDTr. Stépan Svacina, Dr.Sc., MBA, ,moderni medicina se opira o tzv. ,evidence
base“ (zaloZenou na opravdu védeckych diikazech). I ockovaci latky prosly
dislednymi Klinickymi studiemi, dale je zminéno ohlasovani nezadoucich ucinkd,
které jsou zodpovédné kontrolovany. ,Jedna studie a jeden c¢lanek rozhodné

k prikazu efektu nestaci“ ... 62

I s ohledem na silici ,antivakcina¢ni hnuti“ je tfeba pristupovat zodpovédné
k prevenci, vnasem pripadé k ockovani proti chripce. Jeden zrespondentli uvadi
o chripce, ,kdo ji nemél, neboji se“. Vystihuje tak pristup casti populace k potrebé
ockovani proti chripce, dalsi pristup pocita s tim, Ze dobra imunita je jako ochrana
proti chripce dostatecnd, dalsi stim, Ze je potreba chripku prodélat a posilit tak

obranyschopnost organismu. Bohuzel vSak nejsou zminovany komplikace, které dale

8 STRUNECKA, Anna a Jiti PATOCKA. Doba jedova. Vyd. 1. Praha: Triton, 2011, 295 s. ISBN 978-80-
7387-469-8, s. 105, 118

%2 STRUNECKA, Anna a Jiti PATOCKA. Doba jedové 2. Vyd. 1. Praha: Stanislav Juhaak - Triton, 2012,
367 s. ISBN 978-80-7387-555-8, s. 360, 362
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zhorsuji prognézu onemocnéni. Proto je tfeba i nadale vénovat zvySenou pozornost
zlepSeni informovanosti populace o ockovani proti chripce. Nejvice informaci
o vyhodach ockovani proti chiipce respondenti ziskali zinternetu a od svého
praktického lékare, timto smérem by bylo dobré cilené zamirit edukacni kampané.
VySe zminéna mysSlenka zavedeni moZnosti oCkovani v lékarnach (kapitola 3.11) se
mi jevi jako velmi rozumnj, i kdyZ samozirejmé nebude zrealizovana v dohledné dobé;
vyZaduje zahdjeni vyjednavani s prisluSnymi urady statni spravy, zdravotnimi
pojistovnami, profesni organizaci a zménu legislativy. O¢kovani v 1ékarnach je snadno

dostupné, miize napomoci zvySeni proockovanosti populace.
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Souhrn

Cilem této bakalarské prace bylo zmapovani nejcastéjSich namitek populace
k oCkovani proti chripce v zavislosti na véku a zdravotnim stavu a pripadna formulace

doporucent.
Prace se sklada ze dvou ¢asti - teoretické a empirickeé.

V teoretické Casti jsou vymezeny zakladni pojmy - ockovani, chiipka, ockovani
proti chiipce, je podana informace o situaci v oblasti ockovani proti chiipce v Ceské

republice i vybranych zemich.

V empirické casti prace se metodou dotaznikového Setreni zjiStuji v cilové
skupiné (libovolni respondenti starsi 18 let) nejcastéjsi namitky proti ockovani
a jejich zavislost na véku a zdravotnim stavu.

Nejcastéjsimi namitkami k ockovani proti chripce jsou namitky vyplyvajici
z nedostatecné informovanosti a namitky vychazejici z mytli o ockovani. Zjevny je téz

nezajem respondenttli o ockovani proti chripce.

Nebyla prokdzana zavislost zdsadnich namitek na véku a zdravotnim stavu

respondentd.

Vyhodnocenim dotaznikového Setfeni jsem zjistil, Ze informovanost
respondentd o o¢kovani proti chiipce vcéetné vyhod a nezadoucich ucinka ockovani je

stale nedostatecna.

Klicova slova

ockovani, chripka, namitky proti ockovani
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Summary

The aim of this bachelor’s thesis was to survey the most frequent objections of
the population, based on their age and health, against the influenza vaccine, and

prospective recommendations.

The thesis consists of two parts - theoretical and empirical.

The theoretical part defines the basic terms - vaccinations, the influenza,
influenza vaccine, and presents information about the influenza vaccine situation in

the Czech Republic and the selected countries.

The empirical part detects the most frequent objections of the target population
(random respondents 18 years and older) against vaccines and their dependability on

age and health via survey.
The most common objections against the influenza vaccine are objections that
arise from the insufficient awareness and objections that accrue from the myths

about vaccines. The lack of interest in the influenza vaccine is also apparent.

The dependability of crucial objections on age and health of the respondents

was not demonstrated.

By analyzing the survey I discovered that the level of awareness about the

influenza vaccine, including its advantages and side effects, is still insufficient.

Key words

vaccination, influenza, objections against vaccination

55



Seznam pouzité literatury

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

BERAN, Jiri, Jiri HAVLIK a Vladimir VONKA. Oc¢kovdni: minulost, pritomnost,
budoucnost. 1. vyd. Praha: Galén, 2005, 348 s. ISBN 80-726-2361-3

CHLIBEK Roman, et al. O¢kovani - vyznam a vyhody. In: Vakcinace.eu [online].
21.6.2010 [cit. 05-08-2015]. Dostupné z http://vakcinace.eu. Path: Homepage;
Pro verejnost; Novinky; 21.6.2010

WIKIPEDIE: Oteviena encyklopedie. Ockovdni [online]. 2.8.2015 [cit. 02-08-
2015].

Dostupné z https://cs.wikipedia.org/wiki/0%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD
BERAN, Jiri. Ockovdni: otdzky a odpovédi. 1.vyd. Praha: Galén, 2006, 106 s. ISBN

80-726-2380-X

BERAN, Jiti, Jiff HAVLIK a Vladimir VONKA. Oc¢kovdni: minulost, pfitomnost,
budoucnost. 1. vyd. Praha: Galén, 2005, 348 s. ISBN 80-726-2361-3

BERAN, Jiti. Ockovdni: otdzky a odpovédi. 1. vyd. Praha: Galén, 2006, 106 s.
ISBN 80-726-2380-X

CHLIBEK Roman, et al. O¢kovani - vyznam a vyhody. In: Vakcinace.eu [online].
21.6.2010 [cit. 05-08-2015]. Dostupné z http://vakcinace.eu. Path: Homepage;
Pro verejnost; Novinky; 21.6.2010

CHLIBEK Roman, et al. O¢kovani - vyznam a vyhody. In: Vakcinace.eu [online].
21.6.2010 [cit. 05-08-2015]

HAVLIK, Jiii, Jiti BERAN. Chfipka: klinicky obraz, prevence a lécha. 1. vyd.
Praha: Maxdorf, 2002, 147 s. ISBN 80-859-1275-9

BERAN, Jiri, Jir HAVLIK a Vladimir VONKA. Oc¢kovdni: minulost, pritomnost,
budoucnost. 1. vyd. Praha: Galén, 2005, ISBN 80-726-2361-3

BERAN, Jiri. Lidskd chiipka In: Vakcinace.cz [online]. [cit. 28-05-2015].
Dostupné z  http://www.vakcinace.cz/cs/Lidska-a-ptaci-chripka/Lidska-
chripka-2/. Path: Homepage; Lidska, ptaci a praseci chripka; Lidska chripka
Chiipka. In: Mzcr.cz [online]. 26.10.2012 [cit. 29-05-2015]. Dostupné z
http://www.mzcr.cz/verejne/dokumenty/sezonni-
chripka_4664_2073_5.html. Path: Homepage; Verejné zdravi; Sezénni chiipka;
Chtipka; 26.10.2012

STANKOVA, M., V. MARESOVA a J. VANISTA. Repetitorium infekcnich nemoci. 1.
vyd. Praha: Triton, 2008, 207 s. ISBN 978-80-97494-07-3

Chripka. In: Mzcr.cz [online]. 26.10.2012 [cit. 29-05-2015]. Dostupné z
http://www.mzcr.cz/verejne/dokumenty/sezonni-
chripka_4664_2073_5.html. Path: Homepage; Vetejné zdravi; Sezénni chiipka;
Chripka; 26.10.2012

KYNCL, Jan. Chiipkova sezéna 2012-2013: analyza epidemiologické situace. In:
Mzcr.cz [online]. [cit. 29-05-2015]. Dostupné vA
http://www.mzcr.cz/dokumenty/zhodnoceni-chripkove-epidemie-
20122013_7661_2778_1.html

56



16. Influenza. In: WHO.int [online]. ©2015 [cit. 29-07-2015]. Dostupné z
http://www.who.int/topics/influenza/en

17.MADAR, Rastislav. Jak prekonat nizkou proo¢kovanost proti chiipce.
Vakcinologie. Praha: Mlada fronta, 2013, 7 (4). ISSN 1802-3150, s. 165-168
Chripka v cislech. In: Ockovaniprotichripce.cz [online]. ©2012 [cit. 12-08-
2015]. Dostupné z: http://ockovaniprotichripce.cz/strana/zobrazit/chripka-
v-cislech
BERAN, Jiri, Jiri HAVLIK a Vladimir VONKA. O¢kovdni: minulost, pritomnost,
budoucnost. 1. vyd. Praha: Galén, 2005, ISBN 80-726-2361-3,s. 103

18. O¢kovani proti chripce. In: Ockovaniprotichripce.cz [online]. ©2012 [cit. 07-06-
2015]. Dostupné z http://ockovaniprotichripce.cz/

19.KYNCL, Jan. OCKOVANI PROTI CHRIPCE - sezéna 2014/2015. In: SZU.cz
[online]. 20.10.2014 [cit. 15-06-2015]. Dostupné z
http://www.szu.cz/tema/prevence/ockovani-proti-chripce-sezona-2014-
2015-vaccination-

20.KYNCL, Jan. OCKOVANI PROTI CHRIPCE - sezéna 2014/2015. In: SZU.cz
[online]. 20.10.2014 [cit. 15-06-2015]. Dostupné z
http://www.szu.cz/tema/prevence/ockovani-proti-chripce-sezona-2014-
2015-vaccination-
against?highlightWords=0%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD+proti+ch%C5%9
9ipce

21. Process of influenza vaccine virus selection and development. In: WHO.int
[online]. 20.11.2007 [cit. 10-06-2015]. Dostupné z
http://apps.who.int/gb/pip/pdf_files/Fluvaccvirusselection.pdf

22.WIKIPEDIE: Oteviena encyklopedie. Ockovani [online]. 2.8.2015 [cit. 02-08-
2015]. Dostupné z
https://cs.wikipedia.org/wiki/0%C4%8Dkov%C3%A1n%C3%AD

23.Chtipka. In: Mzcr.cz [online]. 26.10.2012 [cit. 29-05-2015]. Dostupné z
http://www.mzcr.cz/verejne/dokumenty/sezonni-
chripka_4664_2073_5.html. Path: Homepage; Verejné zdravi; Sezonni chiipka;
Chripka; 26.10.2012

24. TKAC, Martin. Uhrada o¢kovani proti chtipce, informace pro pojisténce. In:
CPZP.cz [online]. [cit. 28-05-2015]. Dostupné z
http://www.cpzp.cz/clanek/3204-0-Uhrada-ockovani-proti-chripce-
informace-pro-pojistence.html

25.Influenza Vaccination Information for Health Care Workers. In: CDC.gov
[online]. 11.6.2015 [cit. 17-07-2015]. Dostupné z
http://www.cdc.gov/flu/healthcareworkers.htm.

26. Seasonal flu vaccine uptake in healthcare workers in England: winter season
2014 to 2015. In: gov.uk [online]. 21.5.2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z
http://www.gov.uk/government/collections/vaccine-uptake- in-healthcare-
workers-in-England- winter-season-2014-to-2015

57



27. MADAR, Rastislav. Jak prekonat nizkou proo¢kovanost proti chiipce.
Vakcinologie. Praha: Mlada fronta, 2013, 7 (4). ISSN 1802-3150

28.DVORAK, Antonin. O¢kovani proti chiipce pro studenty 3. LF UK zdarma. In:
If3.cuni.cz [online]. 10.10.2014 [cit. 08-06-2015]. Dostupné z
http://www.lf3.cuni.cz/cs/studium/journal/aktuality /hlavni/2014-10-10-
ockovani-proti-chripce.html

29.7Z4kon ¢. 47 /1997 Sb., ze dne 7. brezna 1997, o verejném zdravotnim pojisténi
a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakont. In: Sbhirky zdkonti. Portdl
verejné sprdvy [online], ¢astka 16. Ve znéni pozdéjSich predpist. [cit. 18-06-
2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal /obcan/

30.Zakon ¢. 258/2000 Sb., ze dne 14. cervence 2000, o ochrané verejného zdravi a
o zméné nékterych souvisejicich zakoni. In: Sbirky zdkonii. Portdl verejné
sprdvy [online], ¢astka 74. Ve znéni pozdéjsich predpisu. [cit. 18-06-2015].
Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal /obcan/

31.Zakon ¢. 372/2011 Sb., ze dne 6. listopadu 2011, o zdravotnich sluzbach a
podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach). In: Sbirky
zdkontl. Portdl verejné sprdvy [online], ¢astka 131. Ve znéni pozdéjsich
piredpisi. [cit. 18-06-2015].
Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

32.Vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi ¢. 134/1998 Sb., ze dne 2. Cervna 1998,
kterou se vydava seznam zdravotnich vykontli s bodovymi hodnotami In:
Sbirky zdkonti. Portdl verejné sprdvy [online], castka 46. Ve znéni pozdéjsich
piredpisi. [cit. 18-06-2015].
Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal /obcan/

33.Doporuceni Rady ze dne 22. prosince 2011, o ockovani proti sezénni chiipce
(2009/1019/EU). In: Uredni véstnik Evropské unie. EUR-Lex [online],
29.12.2011, L. 348/71 [cit. 18-06-2015].
Dostupné z http://eur-lex.europa.eu/legal-
content/CS/TXT/PDF/?uri=CELEX:32009H0703(01)&qid=1435692982784 &f
rom=CS

34. Guidance - Priority Risk Groups for Influenza Vaccinacion. In: ecdc.europa.eu
[online]. 28.8.2010 [cit. 18-06-2015]. Dostupné z http://www.ecdc.europa.eu.
Path: Homepage; Publications; Guidance; Influenza; 28.8.2008

35.Usneseni vlady ¢. 600 ze dne 10. srpna 2011, Narodni akéni planu na zvySeni
proockovanosti proti sezénni chipce v Ceské republice, In: Viada.cz [online].
[cit. 18-06-2015]. Dostupné z https://apps.odok.cz/djv-agenda-
list?date=2011-08-10

36.Zakon ¢. 2/1969 Sb., ze dne 8. ledna 1969, o zrizeni ministerstev a jinych
tisttednich organi statni spravy Ceské republiky. In: Shirky zdkonti. Portdl
verejné sprdvy [online], ¢astka 1. Ve znéni pozdéjsich predpisi. [cit. 18-06-
2015]. Dostupné z ttp://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal /obcan/

37.Zakon ¢. 258/2000 Sb., ze dne 14. cervence 2000, o ochrané verejného zdravi a

o zméné nékterych souvisejicich zakond. In: Shirky zdkonti. Portdl verejné

58



sprdvy [online], ¢astka 74. Ve znéni pozdéjsich predpist. [cit. 18-06-2015].
Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

38.Zakon ¢. 258/2000 Sb., ze dne 14. cervence 2000, o ochrané verejného zdravi a
o zméné nékterych souvisejicich zakonu. In: Shirky zdkonti. Portdl verejné
sprdvy [online], castka 74. Ve znéni pozdéjsich predpisu. [cit. 18-06-2015].
Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

39. Statut SZU. In: SZU.cz [online] 4.1.2012 [cit. 18-06-2015]. Dostupné
z http://www.szu.cz/uploads/documents/szu/statut.pdf

40.Narodni referencni laborator pro chripku a nechiipkova respiracni virova
onemocnéni. In: SZU.cz [online] 23.5.2011 [cit. 20-06-2015]. Dostupné z
http://www.szu.cz/narodni-referencni-laborator-pro-chripku

41.Zprava o chripkové aktivité, hlaSeni a vysledky laboratornich vySetrent:
Chtipkova sezéna 2014/2015. In: SZU.cz [online]. 25.5.2015 [cit. 20-06-2015].
Dostupné z
http://www.szu.cz/uploads/documents/CeM/ARO_ARI/2014_2015/zpravy_2
014_2015/Zprava_NRL_21tyden_2015.pdf

42.Narodni imuniza¢ni komise: Statut. In: Mzcr.cz [online] 2.7.2010 [cit. 20-06-
2015]. Dostupné z http://www.mzcr.cz/Verejne/obsah/cile -a-zemereni-
_1984_5.html

43.Narodni doporuceni k postupu pro ockovani proti sezénni chripce. In: Mzcr.cz
[online] 1.10.2014 [cit. 21-06-2015]. Dostupné Z
http://www.mzcr.cz/Verejne/dokumenty/narodni-doporuceni-k-postupu-
pro-ockovani-proti-sezonni-chripce-_6880_2073_5.html

44.Narodni akéni plan na zvy$eni proo¢kovanosti proti sezénni chiipce v Ceské
republice. In: Mzcr.cz [online]. 17.10.2011 [cit. 21-06-2015]. Dostupné z
http://www.mzcr.cz/Verejne /dokumenty/narodni-akcni-plan-na-zvyseni-
proockovanosti-proti-sezonni-chripce-v-ceske-republice_5511_2073_5.html

45.STRNADOVA, Alice a LUKASOVA Lenka Role sestry v o¢kovani proti chfipce.
Sestra: Odborny meésicnik pro sestry a ostatni nelékarské pracovniky. Praha:
Mlada fronta, 2013, 14 (10). ISSN 1210-0404

46.MADAR, Rastislav. Jak pirekonat nizkou proo¢kovanost proti chfipce.
Vakcinologie. Praha: Mlada fronta, 2013, 7 (4). ISSN 1802-3150

47.Flu Vaccinacion Coverage, United States, 2013-14 Influenza Season. In:
CDCgov  [online]. 18.9.2014 [cit. 10-08-2015] Dostupné  z
http://cdc.gov/flu/fluvaxview/coverage-1314estimetes.htm

48.Seasonal flu vaccine uptake in GP patients in England: winter season 2014 to
2015. In: gov.uk [online]. 21.5.2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z
http://www.gov.uk/government/collections/vaccine-uptake- in-GP- patients-
in-England- winter-season-2014-2015

49. Vyhodnotenie chripkovej sezony 2014/2015 v Slovenskej republike. In:
uvzsr.sk [online]. 2.7.2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z http://uvzsr.sk/ Path:
Homepage; Informace; Chripka; 2.7.2015

59



50. EPF definuje novou roli 1ékaren v oblasti vefejného zdravi, chce o¢kovani proti
chripce v 1ékarnach In: Zdravotnictvi a medicina [online]. 6.8.2015 [cit. 10-08-
2015] Dostupné z http://zdravi.e15.cz/denni-zpravy/profesni-aktuality/epf-
definuje-novou-roli-lekaren-v-oblasti-podpory-verejneho-zdravi-479509

51. Uloha lékaren pti podpoie vefejného zdravi. Bila kniha a vyzva k akci EPL In:
Zdravotnictvi a medicina [online]. brezen 2015 [cit. 10-08-2015] Dostupné z
http://zdravi.e15.cz/denni-zpravy/profesni-aktuality /epf-definuje-novou-
roli-lekaren-v-oblasti-podpory-verejneho-zdravi-479509

52.0dkaz na informace zminéné respondentem

53.Z3akon €. 47/1997 Sb., ze dne 7. brezna 1997, o verejném zdravotnim pojisténi
a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakon. In: Sbirky zdkonti. Portdl
verejné sprdvy [online], ¢astka 16. Ve znéni pozdéjSich predpist. [cit. 18-06-
2015]. Dostupné z http://portal.gov.cz/app/zakony/?path=/portal/obcan/

54.STRUNECKA, Anna a Jiti PATOCKA. Doba jedova. Vyd. 1. Praha: Triton, 2011,
295 s. ISBN 978-80-7387-469-8
STRUNECKA, Anna a Jifi PATOCKA. Doba jedova 2. Vyd. 1. Praha: Stanislav
Juhanak - Triton, 2012, 367 s. ISBN 978-80-7387-555-8

55.0dkaz na informace zminéné respondentem

56.0c¢kovani proti sezoénni chripce - Otazky a odpovédi. In: SZU.cz [online] [cit. 21-
06-2015]. Dostupné z http://www.szu.cz/tema/prevence/ockovani-proti-
sezonni-chripce-otazky-a-odpovedi

57.Prazkum VZP: Bludiim o ockovani proti chiipce prestavaji lidé vérit. In: VZP.cz
[online] 18.12.2014 [cit. 24-06-2015]. Dostupné vA
https://www.vzp.cz/Kklienti/aktuality /pruzkum-vzp-bludum-o-ockovani-
proti-chripce-prestavaji-lide-verit

58. PAZIDORA P., A. AISMANOVA. O¢kovani proti sezénni chiipce-vysledky pilotni
dotaznikové studie. In: pmfhk.cz [online] 2011[cit. 24-06-2015].

Dostupné http://www.pmfthk.czc/WWW /HVD_2011/Pazdiora_Zavery.pdf
59.0¢kovani proti chripce by mély proplacet pojistovny vSem, zada vlada. In:
Novinky.cz  [online]  10.8.2011  [cit. = 24-06-2015]. Dostupné z
http://www.novinky.cz/domaci/241469-ockovani-proti-chripce-by-mely-
proplacet-pojistovny-vsem-zada-vlada.html

60.Narodn{ akéni plan na zvy$eni proockovanosti proti sezénni chiipce v Ceské
republice. In: Mzcr.cz [online] 17.10.2011[cit. 21-06-2015]. Dostupné z
http://www.mzcr.cz/Verejne /dokumenty/narodni-akcni-plan-na-zvyseni-
proockovanosti-proti-sezonni-chripce-v-ceske-republice_5511_2073_5.html

61.STRUNECKA, Anna a Jiti PATOCKA. Doba jedova. Vyd. 1. Praha: Triton, 2011,
295 s. ISBN 978-80-7387-469-8

62.STRUNECKA, Anna a Jitf PATOCKA. Doba jedova 2. Vyd. 1. Praha: Stanislav
Juhanak - Triton, 2012, 367 s. ISBN 978-80-7387-555-8

60



Seznam obrazkii, tabulek a grafi

Obr. 1 Grafické znazornéni vlivu o¢kovani na vyskyt infekéniho onemocnéni ...9

Graf ¢. 1 Diivody neockovani u respondentii ve véku 18-40 .........ccuevrnninsinenennn 34
Graf ¢. 2 Diivody neockovani u respondentii ve véku 41-60 let ..........cceeurieeee. 36
Graf ¢. 3 Diivody neockovani u respondentii ve véku 61-80 let .........cccveuveneenenn37

Graf ¢. 4 Duvody neockovani u chronicky nemocnych respondentt

(onemocnéni srdce, plic, CUKrovka) ... svmnmnser s ssnans e ses s sasnssan ann 20
Graf ¢. 5 Diivody neockovani u zdravych respondentii .........cceeevevrrvssesssennssnnennannd 1
Graf ¢. 6 Diivody neockovani u respondentii s ostatnim onemocnénim ............43
Graf ¢. 7 Diivody neockovani u vSech respondentii .........cccceveevvssrssnsnsssnssssnssssnn e 46

Tab. ¢. 1 Prehled uhrad ockovani proti chripce u jednotlivych zdravotnich
L L0Y Y 0017 o T & -

Tab. €. 2 Piehled diivodii neo¢kovani u respondentt v zavislosti na véku ......39

Tab. €. 3 Piehled diivodii neockovani u respondentt v zavislosti na zdravotnim

L] 172 1 (2 ) Y 1.

Seznam priloh

Priloha ¢. 1: Dotaznik

Priloha ¢. 2: Usneseni vlady ze dne 10. srpna 2011 ¢. 600 o Narodnim ak¢énim
planu na zvys$eni prooc¢kovanosti proti sezénni chiipce v Ceské
republice

Priloha ¢. 3: Seznam zkratek

61



Prilohy
Priloha ¢. 1: Dotaznik

Zmapovani nejcastéjsich namitek populace k ockovani proti
chripce v zavislosti na véku a zdravotnim stavu

1. Uved'te, prosim, Vas vék
™ 1840
™ 4160
™ 6180
™ 81+

Uved’te, prosim, Vas zdravotni stav (vice moznych odpovédi)
Zcela zdrav

chronické onemocnéni srdce

cukrovka

chronické onemocnéni plic (astma, rozedma apod.)

T 1 T AN

Ostatni

Vase pracovni zarazeni
Zaméstnanec
Studujici
Diichodce/v domacnosti

osvC

Ostatni I

[ I R B I

Jste dostatecné informovan/a o ockovani proti chripce?
Ano, z internetu

Ano, ze sdélovacich prostredku

Ano z informacnich letaku

Ano, z okoli (znami, sousedé pribuzni apod.)

Ano, z informaci poskytnutych ékarem

Castecné

[ I I B

Ne
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5. Vite, které jsou rizikové skupiny obyvatel?
-

-

Ano

Ne

6. Domnivate se, ze by ockovani proti chripce mélo byt povinné?
& Ano

& Ano, ale jen pro urcité vékové kategorie
™ Ano, u urcitych onemocnéni

™ Ano, u urcitych profesi

I~ Ne

7. Domnivate se, Zze by ockovani proti chripce mélo byt hrazeno
vyluéné z verejného zdravotniho pojisténi?

1

Ano, pro vsechny
Ano, ale jen u urcité vékové kategorie
Ano, u urcitych onemocnéni

Ano, u urcitych profesi

I

Ne

8. Domnivate se, Zze by ockovani proti chripce mélo byt hrazeno
castecné z verejného zdravotniho pojisténi se spolulcasti
pacienta?

1

Ano, pro vsechny
Ano, u urcité vékové kategorie
Ano, ale u urcitych onemocnéni

Ano, u urcitych profesi

[ I B -

Ne

9. Domnivate se, ze by ockovani proti chfipce mélo byt plné
hrazeno pacientem?
-

-

Ano

Ne

10. Pokud dosud nejste ockovan/a, uvazujete o ockovani proti
chripce - v pripadé, ze by bylo plné hrazeno z verejného
pojisténi?

-

Ano
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-
-

Ne
Nevim

Nechci odpovidat

11. Pokud dosud nejste ockovan/a, uvazujete o ockovani proti
chripce i v pripadé, Ze by nebylo plné hrazeno z verejného
zdravotniho pojisténi?

™ Ano
Ne

Nevim

i . .

Nechci odpovidat

12. Byl/a jste jiz ockovan/a proti chripce?

1

Ano
Ano, vicekrat/pravidelné

Ne

. .

Nechci odpovidat

13. Divody, které vedou k neockovani se proti chfipce
Po ockovani dostanu chripku

Alergicka reakce

Horsi pribéh chripky

Cizorodé latky ve vakciné

NeUcinnost ockovani

Bolestivost injekce

[N I R R R B

Ostatni

14. Kde ziskavate informace tykajici se vyhod/nevyhod ockovani
proti chripce?

Z internetu
Ve sdélovacich prostredcich
Z informaci ziskanych od pratel, kolegul

Z informaci poskytnutych lékarem

[ I . .

Ostatni

Dékuji za spolupraci a pomoc!
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Priloha ¢. 2: Usneseni vlady ze dne 10. srpna 2011 ¢. 600 o Narodnim akénim
planu na zvySeni proockovanosti proti sezonni chripce v Ceské republice

VLADA CESKE REPUBLIKY

USNESENI

VLADY CESKE REPUBLIKY
ze dne 10. srpna 2011 ¢. 600

0 Narodnim akénim planu na zvySeni proockovanosti
proti sezonni chiipce v Ceské republice

Vlada

I. schvaluje Narodni akéni plan na zvySeni proockovanosti proti sezonni
chiipce v Ceské republice, uvedeny v ¢asti III materidlu ¢.j. 804/11 (dale jen
,»Narodni akéni plan®);

Il. uklada

1. ministriim zdravotnictvi a Skolstvi, mladeze a télovychovy plnit tkoly
vyplyvajici z Narodniho ak¢niho planu,

2. ministru Skolstvi mladeze a té€lovychovy informovat vzdy do 15. dubna
kazdého kalendainiho roku, pocinaje rokem 2012, ministra zdravotnictvi o plnéni
ukoli uvedenych v bod¢ I1/1 tohoto usnesenti,

3. ministru zdravotnictvi

a) zajistit do 15. fijna 2011 publikaci Narodniho akéniho planu
ve Véstniku vlady pro organy kraji a obci a na webovych strankdch Ministerstva

zdravotnictvi,

b) seznamit s timto usnesenim piedstavitele zdravotnich pojistoven;
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I1l. doporucuje predstavitelim zdravotnich pojistoven zavést od roku 2012
ockovani proti sezonni chiipce, hrazené¢ z Fondu prevence pro osoby ve véku
od 19 do 65 let véku, které nespliiuji podminky uvedené v § 30 odst. 2 pism. b)
bodu 4 zakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozdéjsich
piedpist;

IV. vyzyva hejtmany a primatora hlavniho mésta Prahy, aby podporovali
plnéni ukoll vyplyvajicich z Narodniho akéniho planu.

Provedou:

ministii zdravotnictvi,
Skolstvi, mladeZe a té€lovychovy

Na védomi:

hejtmani,
primator hlavniho mésta Prahy

Ptedseda vlady
RNDr. Petr Necas, v. 1.

66



Narodni ak¢éni plan na zvySeni proockovanosti proti
sezonni chripce v Ceské republice (st 111 materialu & j. 804/11)

Narodni akéni plan na zvyseni proockovanosti proti sezonni chiipce v Ceské republice je
formulovéan v souladu s Doporu¢enim Rady ze dne 22.12.2009 o ockovani proti sezonni
chiipce (2009/1019/EU) a Doporuc¢enim Rady ze dne 9.6.2009 o bezpecnosti pacient
vcetné prevence a kontroly infekci spojenych se zdravotni péci (2009/C 151/01).

l. Hlavni strategické cile planu:

I.1. Zajisténi edukacnich kampani o vyznamu ockovani proti sezonni chfipce, jak pro
zdravotnické pracovniky, tak pro laickou vefejnost.

1.2. Doséhnout co nejdiive, nejlépe do zimniho obdobi na ptelomu let 2014 a 2015, 75 %
proockovanosti proti chfipce u starSich vékovych skupin a u osob se zdravotnim
postizenim a osob chronicky nemocnych, u nichz by onemocnéni chiipkou mohlo
Znamenat vazné zhorSeni zdkladniho onemocnéni.

1.3. Zvysit proockovanost proti chiipce u zdravotnikda.

Il. Definice cilovych skupin

I1.1. Zdravotnicti pracovnici zejména prakticti 1¢kafi dale pneumologové, kardiologové,
diabetologové a nefrologové, osetfujici personal v zafizenich socialnich sluzeb.

I1.2. Studenti zdravotnickych Skol a lékafskych fakult a Skol pfipravujicich budouci
pracovniky v socialnich sluzbach v pfimém kontaktu s klienty.

I1.3. Osoby starsi 65 let véku.

I1.4. Osoby se zakladnim onemocnénim, u nichZz by onemocnéni chiipkou mohlo vézné
ohrozit zdravotni stav, tj. zejména osoby se zdravotnimi indikacemi dle § 30/2 odst. 4
zakona €. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi v platném znéni

I11. Piehled konkrétnich aktivit vedoucich k dosaZeni strategickych cilit Ndarodniho
akéniho planu na zvySeni proockovanosti proti sezénni chiipce v Ceské republice

III.1. Zajisténi cilenych kampani, prostiednictvim medii, kter¢ budou urceny
zdravotnickym pracovniklim, laické vefejnosti, s dlirazem na populaci starSi 65 let a
zdravotné stigmatizované osoby, a dale fidicim pracovnikiim ve zdravotnictvi sméfujicim
ke zdlGraznéni vyznamu ockovani proti sezonni chfipce a tim ke zvySeni proockovanosti
proti sezénni chiipce v CR.

III.2. Podpora vzdélavani studentli zdravotnickych Skol a Iékafskych fakult a Skol
ptipravujicich budouci pracovniky v socialnich sluzbach v pfimém kontaktu s klienty,
zdravotnickych pracovnikli a pracovnikli medii vcetné odborné piipravy a vymeény
informaci o vyznamu ockovani proti sezénni chiipce a soucasné i 0 moznych zavaznych
zdravotnich disledcich onemocnéni sezoénni chiipkou.

II1.3. Analysa divodi, které vedou v CR nejen u starsich a zdravotné stigmatizovanych
osob, ale i u zdravotnickych pracovnikli k odmitani ockovani proti sezonni chiipce.

I1.4. Celostatni shromazd’ovani udaji o proo¢kovanosti proti sezonni chiipce dle skupin
(zdravotnici, osoby starsi 65 let, osoby zdravotné stigmatizované, ostatni osoby).

IV. Aktivity kdosaZeni strategickych cilit Ndrodniho akéniho plinu na zvySeni

proockovanosti proti sezonni chiipce v Ceské republice
IV.1. Vytvoteni v€asné cilené kampané urené pro skupinu osob uvedenou v bod¢ III.1.
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Zodpovida: MZ, FN, Statni zdravotni ustav, krajské ufady, zdravotni pojistovny, Ceské
1ékatska komora, Svaz diabetikti CR, Pacientské forum — Koalice pro zdravi

Termin: kazdoro¢né v obdobi zaii — listopad

Kriteria hodnoceni: pocet akci, jejich sledovanost, popt. ohlas na tyto kampané

IV.2. Zatazeni vzdé€lavacich kurza pro zdravotnické pracovniky do programu vzdelavani
FN, IPVZ, NCONZO, CLS JEP, SPL, CLK.

Zodpovida: FN,1PVZ, NCONZO, CLS JEP, SPL, CLK

Termin: pribézné pocinaje rokem 2011

Kriteria hodnoceni: pocet vzdélavacich akci, vyhodnoceni ucasti a sledovanosti

IV.3. Cestou KHS provést vroce 2012, 2014 a 2016 vyberové Setieni se zachovanim
anonymity osobnich dat podle jednotné metodiky uvedené v piiloze 1) analysu divoda
odmitani oCkovani proti sezénni chiipce zejména u praktickych 1ékait, véetné divoda
odmitani ockovani u jimi registrovanych pacienti starSich 65 let a zdravotné
stigmatizovanych osob. Prostfednictvim fidicich pracovnik ve FN provést podle uvedené
metodiky se zachovanim anonymity osobnich dat analysu divodii odmitani o¢kovani proti
sezdnni chiipce u jejich zdravotnického personalu.

Zodpovida: teditel KHS, feditelé FN

Termin: vzdy do 1. bfezna 2013, 2015, 2017 podat zpravu hlavnimu hygienikovi CR
Kriteria hodnoceni: celostatni analysa diivodi odmitani ockovani proti sezonni chiipce
provedena MZ a dle vysledki orientace medialni kampang

IV.4. Prostfednictvim zdravotnich pojistoven ziskat data o poctu ockovanych osob proti
sezonni chiipce starSich 65 let a zdravotné stigmatizovanych osob (kéd 02129)

Zodpovida: MZ

Termin: kazdoro¢né do 30. dubna

Kriteria hodnoceni: sledovani trendu prooCkovanosti proti sezénni chiipce dle
jednotlivych skupin o¢kovancti

V. Monitorovani a hodnoceni efektivity Narodniho akcniho plinu na zvySeni
proockovanosti proti sezonni chiipce

V.1. Na internetovych strankach MZ zveftejnit kazdorocné pocinaje rokem 2012 nejpozdéji
do 30. srpna analysu a zavéry ze ziskanych dat dle bodu IV. Néarodniho akéniho pléanu
na zvySeni proockovanosti proti sezonni chiipce.

V.2. V souladu s Doporucenim Rady ¢. 2009/1019/EU podavat cestou MZ Komisi zpravu
o plnéni citovaného Doporuceni a to pocinaje rokem 2012 vzdy do 30. dubna, pokud
nebude ze strany Komise stanoven jiny termin.

Ptiloha: €. 1 - Jednotna metodika ke zjiStovani odmitani ockovani proti sezonni chiipce
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Ptiloha ¢. 1 k Narodnimu ak¢énimu planu

Dotaznik o o¢kovani proti sezonni chripce
(vyhovujici moZnost prosim zaSkrtnéte)

Pohlavi: O muz O Zena

Kraj trvalého bydlisté: ........................

Ukonéené vzdélani: 0ZS oSS o VOS(DiS) o VS
Vék (roky): 018-39 0 40-59 060+

Zdravotnicky pracovnik: O ANO O NE

Béhem podzimu jsem byl/a o€kovan/a proti sezonni chiipce:
0 ANO O NE

Pokud ANO, jaky byl rozhodujici duvod oc¢kovani (uvést jen jednu

moznost!):

1. 0 Chiipku povazuji za zadvazné onemocnéni, kterému by se mélo
piedchazet

O Ockovani mi doporucil 1ékat
O Chci snizit riziko pfenosu chiipky na rodinu a ptatele
O Chci snizit riziko pfenosu na pacienty

O Na onemocnéni chiipkou finan¢né, pracovné doplacim

2L T

O Zaznamenal/a jsem zavazny pribéh chiipky u zndmé osoby

Pokud NE, jaky je rozhodujici divod neo¢kovani (uvést jen jednu
moznost!):

7. O Chtipka pro mne neni zdvaznym onemocnénim

8. O Bojim se injekci

9. O Po predchozim ockovani jsem stejné onemocnél/a

10.0 Po ptfedchozim oc¢kovani jsem mél/a nezadouci uéinky-reakci
11.0 Mél/a jsem negativni informace o nasledcich o¢kovani od mych
znamych

12.0 Cena vakciny je pro mne vysoka

13.0 Oc¢kovani mi nedoporucil miyj prakticky 1ékar

14.0 Nejsem zastdncem ockovani proti chiipce
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15.0 Nemam dostatek informaci o uzite¢nosti, a¢innosti ockovani proti
chiipce
16.0 Jiné (uvedite)
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Priloha ¢. 3

Seznam zKkratek

MHD méstska hromadna doprava

WHO World Health Organization, Svétova zdravotnicka organizace

ARI akutni respiracni infekce

ILI chripkovita onemocnéni

EISS European Influenza Surveillance Scheme

EISN European Influenza Surveillance Network

CLS JEP Ceska lékai'ska spole¢nost Jana Evangelisty Purkyné

SZU Statni zdravotni tstav

CDC Centre for Disease Control and Prevention (USA)

NRL Narodni referencni laborator pro chiipku

NIKO Narodni imuniza¢ni komise

VZP Vseobecna zdravotni pojistovna CR

VoZP Vojenska zdravotni poji§tovna CR

CPZP Ceska priimyslova zdravotni pojistovna

ozZp Oborova zdravotni pojiStovna zaméstnancti bank, pojiStoven
v a stavebnictvi _

ZPS Zaméstnanecka pojistovna Skoda

ZPMVCR Zdravotni poji$tovna ministerstva vnitra CR

RBP Revirni bratrska pokladna, zdravotni pojistovna

EPF Evropské forum lékarniku

MZ Ministerstvo zdravotnictvi

FN Fakultni nemocnice

IPVZ Institut postgradudlniho vzdélavani

NCONZO Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych

oborti _

SPL Sdruzeni praktickych lékart CR

CLK Ceska 1ékai'ska komora

KHS Krajské hygienické stanice

3.LF UK 3. 1ékarska fakulta Univerzity Karlovy v Praze
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