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Ockovani a jeho role
v prevencl infekénich

nemoci v CR

Dnesni generace uzZ si nepamatuje, zc malé déti ¢asto
umiraly na vazné choroby, a ob&as proto o o¢kovan{ pochybuje.
A to pfesto, Ze jiné alternativy pro boj s nékterymi nemocemi
dosud neexistuji. Ockovan{ pat{ bezpochyby vedle chlorovan{
vody k nejdinnéjsim preventivnim vefejné-zdravotnickym opat-
fenim v historii. Diky o¢kovan{ byla fada infek¢nich onemocnén{
eliminovana, i je alespori Géinné kontrolovana. Nejvét$sim aspé-
chem oc¢kovini v historii je vymycen{ pravych nestovic (varioly).
Posledn{ pffpad onemocnéni v laboratornich podminkich byl
zaznamenin v roce 1978, o rok dfive probé&hla posledni nikaza
variolou pfirozenou cestou.

Ockovani zisadnim zptsobem sniZzilo poéty infekénich
onemocnén{ a amrtf na né. Souc¢asna populace, zejména v roz-
vinutych zemich, jiz nema povédomi o fadé infekénich chorob,
které bézné doproviazely lidskou populaci a &asto si vybiraly dan
nejvyssi. Problém potlaceny vakcinaci jako kdyby piestal existovat,
a fada odptirc dnes povazuje ockovani za néco zcela skodlivé-
ho, narusujictho integritu organismu, zanisejictho do organismu
cizorodé, jedovaté latky a ve své podstaté ohrozujictho imunitn{
systém. PfestoZe raciondln{ odtvodnéni zpravidla zcela chybi, po-
sluchadt je dost, nebot je zamétiovina demokracie s anarchismem
¢iidedlni spole¢nosti, kterd nema zadnd omezen{ pro své oblany.

V tabulce na nisledujici strané je sumarizovina zatéZ jed-
notlivich onemocnéni z pohledu pied zavedenim ockovani
a po ném. Data jsou kvalifikovanymi odhady. Tato tabulka je ar-
gumentem nad jiné. Pokud hovofime o zruden{ povinného o¢-
kovani a zejména odmitin{ ockovani vibec, méli bychom mit
na paméti vySe uvedené dopady. Nase pamét je kratkd a uz nis
nedési stovky a tisice onemocnéni a desitky amrti. Velmi citlivé
vSak reagujeme na jakoukoli komplikaci, kterd se v souvislosti
s o¢kovanim vyskytne. S riznymi komplikacemi musime poditat,
jejich pocet a zavaznost jsou v8ak naprosto nesrovnatelné s do-
pady infekénich chorob na populaci pied zavedenim ockovani.
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Odpiradi o¢kovan{ jsou ¢asto nadnirodné organizovani, a i kdyz
jsou jejich pohnutky leckdy nejasné, nékdy je mozno vystopovat
tu nejnizsf. Psani publikaci zaméfenych na potirini olkovan{
s omezenymi védeckymi vstupy je nepochybné jednodussi nez
soupefeni s celosvétovymi védeckymi autoritami. Paradoxné se
tato literatura mnohdy prodava 1épe nez oficidln{ doporuden{
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a prinddf autordm nemaly ckonomicky prospéch.

Povinnost ockovani

V celosvétovém méfitku spiSe prevlddaji systémy, které jsou
zaloZeny na ,dobrovolnosti®. Tato dobrovolnost mé vsak zisad-
nf omezeni. Pokud napiiklad v USA ve stat¢ Florida budete chtit
studovat na sti‘ednf $kole, dobrovolné navstivite predskolni pro-
hlidku a dobrovolné se podrobite v tomto véku doporu¢ované-
mu preockovani proti tetanu, ernému kasli a zaskrtu. Oc¢kovat
se nepochybné nemusite nechat, aviak zahajen{ stfedoskolského
studia se v této chvili stivd pouhou utopii. Rada zemi voli jen ne-
pifmé donucovaci prostedky pravé touto &¢i obdobnou formou.

Prestoze v Ceské republice je otkovini povinné, nejsem
osobn¢ piiznivecem néjakych nasilnych donucovacich metod.
Musime si viak uvédomit zdkladn{ vyznam toho, pro¢ se mime
nechat o¢kovat. Tim, Ze mame vice nez 95 % proockovanost, vy-
tvafime tzv. kolektivn{ imunitu a infekénf pivodci maji v takové
populaci mnohem slozitéj$i moznost $ifeni.

I v zemich, kde je o¢kovani dobrovolné, si naprosta vétsina
populace uvédomuje jeho nezbytnost a nezneuzivd piiznivé
podminky na Gkor téch, kteff se ockovat nechali. VZdy je v po-
pulaci urcité procento jedincd, pro které je ockovani zapovézeno
z fady rtznych divoda. To, Ze se populace kolem téchto osob
nechd ockovat, je nepfimo chrini. A zneuZivin{ tohoto néktery-
mi jedinci s argumentem, Ze diky proockovan{ ostatnich se tady
dand nemoc vyskytuje jen velmi omezené, je kriatkozraké a pfi-
nejmensim neetické.




Tabulka: Dopady zavedeni ockovani v Ceské republice

Pred ockovanim Po ockovani

Onemocnéni Pocet Pocet Pocet Pocet

nemocnych amrti nemocnych amrti
Zaskrt 9 000 300 jednotky 0
Spalnicky 50 000 50 10 0
Cerny kasel 34 000 80 desitky 0
Détska obrna 600 50 0 0
Priusnice 60 000 X 881 0

Povinné ockovini neznameni, Ze bychom se méli podrobit
olkovan{ v§emi vakcinami, které jsou na trhu. Povinné o¢kovi-
nf upravuje vyhlaska ¢. 537/2006 Sb., o o¢kovan{ a infekénich
nemocech. Ta vychdzi ze zikona o ochrané vefejného zdravi
¢.258/2000 Sh. V téchto dnech je jiz schvilena jeji novelizace.
Povinnost o¢kovini se vztahuje pouze na choroby, které plosné
v pfipad¢é neockovini budou ohroZovat celou populaci. Pati{

mocnénf nejen u nds — stejné jsou postizeny i jiné zemé Evropské
unie. Vakcina bude aplikovana v kombinaci s vakcinou proti teta-
nu a zaskrtu a parenterlni vakcinou proti détské obrné.

Tuberkoléza

Kardinalnim problémem ¢éeského ockovaciho kalendife je
ockovan{ proti tuberkul6ze (kalmetizace BCG). Zikladni ocko-
van{ proti tuberkuléze vyvolava rizné odborné diskuse, nebot
vakcina ma diskutabiln{ Géinnost v zavislosti na jednotlivych
regionech svéta a je vyrazné reaktogenni. Casto se potkivime
s reaktivaci chrani¢ky (mista po kalmetizaci). O¢kovini miZe dile
vést k nejzavaznéjsim komplikacim v pfipadé vrozeného imuno-
deficitu. Resenim je bud posun o¢kovani do vysstho véku, do ob-
dobf cca 7 mésicl, nebo tplné zrusenf ockovani. Posun je méné
pravdépodobny, nebot nevyhovuje pediatriim z fady zejména lo-
gistickych dévoda a dile toto opatieni nema piili§ mnoho para-
lel ve svétové literatute. Naopak zruseni pii velmi nizké incidenci
u nis ma oporu v fadé mezinirodnich institucf av mnoha zemich
Evropy. Budouc{ riziko tuberkulézy v§ak neni mozno podcetio-
vat a v piipad¢ ukonleni plosného ockovanf je tfeba zavést od-
kovan{ rizikovych skupin. Ty je tfeba pfesné stanovit a nisledné

Ockovani je stegejnim preventivnim opatiecnim

mezi né tuberkuléza, éerny kasel, zaskrt, tetanus, détskd obrna,
virova hepatitida typu B, ptiusnice, spalnicky a zardénky.

Otazka pneumokoku

V piipadé pneumokokt padla volba na ockovani sice plos-
né, ale nepovinné. To je prilomové rozhodnutf, které bohuzel
zatim nenf legislativné dofeSeno, protoze pislusné pravni nor-
my nebyly dosud poslaneckou snémovnou schvaleny. V praxi se
tedy zatim plo$né neockuje. Cely experiment byl nepochybné
veden snahou usetfit prostfedky s ptedpokladem, Ze ne vsichni
se nechajf o¢kovat. Schéma vakeiny se viak lisf pro o¢kovan{ plos-
né s vysokou prooCkovanosti, kde diky nizsf cirkulaci bakterice je
mozno aplikovat pouze dvé davky s nisledujicim jednodavko-
vym pteockovanim, a pro schémata individualni, kterd vyZaduji
v zakladnim schématu davky tfi. Odbornici toto opatieni piekva-
pivé vitali, nebot maze ovéfit moznost zmény povinného ocko-
vaniu nis na dobrovolné. V piipadé, Ze tak nebude vysoké proo¢-
kovanosti dosazeno, bude s nejvétsi pravdépodobnosti zavedeno
povinné o¢kovani i pro pneumokokovi onemocnéni.

Cerny kasel

Vyhlagka fesiidalsi zmény. Klicovou se jevi zavedeni plo§ného
pieockovani proti éernému kasli u adolescent mezi 10. a 11. ro-
kem véku. Cilem je kontrolovat negativn{ trend v nardstu one-
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u nich nekompromisné o¢kovan{ vyZzadovat. V novém kalendafi
bude koneéné odstranéno zbyte¢né piecockovani proti BCG.

Doporucovana o¢kovani

Kromé povinnych ockovini a mimofidného a zvlastntho
ockovani, kterd jdou nad rimec tohoto sdélent, existujf ockovan{
doporuéovana. To, Ze je néjaké oc¢kovani doporucovano, nezna-
men4, Ze se mu mame nekriticky podrobit. Méli bychom jej vzdy
pedlivé a za konzultace odbornikd zvaZit. Prudky vyvoj novych
ockovacich latek neznamena, Ze kazdy bude ockovin v§emi do-
stupnymi vakcinami, znamend pouze rozsifujici se paletu, kterd
je k dispozici, a vsouladu s pfipadnymi riziky dotvaii individual-
ni pottebu jednotlivee nad rimec zavaznych ockovani.

V blizké budoucnosti se di oéekivat fada novych vakein
s potencidlem zaveden{ do plo$ného rezimu, jako je ockovan{
proti karcinomu délozniho &ipku (HPV — lidskému papiloma-
viru), rotavirovym infekcim, meningokokovym nikazim nebo
proti kli$tové meningoencefalitidé. VétSinou zde budou limi-
tujicim faktorem ckonomické naklady. Problémem jsou i sou-
Casné vypadky vakcin.

Ockovin{ je stéZzejnim preventivnim opatfenim, ke kterému
bychom méli pfistupovat pouceni a se znalosti pfipadnych rizik.
MiZe nds ochranit proti vybranym infekénim nemocem po vy-
znamnou dobu nascho Zivota. Wl
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