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Vakeinace dospélych:
Kdyby v dobé profesora
Rasky existoval internet,

stale jeSté umirame
na praveé nestovice

Nékolik dat z registru

WV tuto chvili je nasim kli¢ovym zdro-
jem dat Narodni registr hrazenych
zdravotnich sluzeb,” fekl MUDr. Mi-
roslav Zvolsky (UZIS). Do Narodni-
ho registru hrazenych zdravotnich
sluzeb (NRHZS) se data transferuji
ze zdravotnich pojistoven (ZP), takze
zde prezentovana data se vztahuji jen
na hrazené vakciny, tedy péci vykaza-
nou ZP. Dalsi limitaci je dostupnost
dat pouze z let 2010-2022. Déle se
MUDr. Zvolsky vénoval proockova-
nosti jednotlivymi vakcinami v dospé-
|é populaci.
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U klistové encefalitidy jsou do-
stupna data za rok 2022, protoze
od 1. ledna toho roku byla schvéle-
na Uhrada pro pojisténce ve véku nad
50 let. ,Vidime zde velké rozdily na-
pri¢ republikou. Nejvice o¢kovanych
(10 % cilové populace) ma Jihoces-
ky kraj, nejméné¢ Zlinsky, pricemz prd-
mérna proockovanost celé CR ¢&ini
6,6 %," sdélil doktor Zvolsky.

V pripadé ockovani proti pneu-
mokokdm u pacientl starsich 65 let
doslo k vzestupu vakcinace po zave-
denf Uhrady v roce 2015. Nejvice vak-
cin (primovakcinace) u této populace
bylo aplikovéano v roce 2019 - celkem

Cesko je v Evropé jednou z poslednich zemi, kde chybi elektronicky
reqistr oCkovant, jenz by byl propojen s daty o vyskytu infekct.

Takée system uhrad pro dospelé, na rozdil od détské vakcinace,

je neprehledny a diskriminujici. Nejen o techto tématech se
debatovalo v panelové diskusi, kterou 27. dubna usporddala v Praze
v ramecit Svétoveho imunizacniho tydne Asociace inovativniho
Jarmaceutického prumyslu (AIFP). Pozvdni prijali predni cestt
vakcinologové, zdstupct Ustavu zdravotnickych informact a statistiky
(UZIS), Statntho zdravotniho tstavu (SZU), Stdtniho ustavu pro
kontrolu lé¢iv (SUKL), praktickych lékart, vyboru pro zdravotnictul
Poslanecké snémouvny Parlamentu CR i zdravotnich pojistoven.
Bohuzel, Ministerstvo zdravotnictvi CR pozvdani k diskusi neprijalo.

134 295 (tj. 636,82 na 10 000 obyva-
tel starsich 65 let). Jakoukoli vakcinou
proti pneumokokdm bylo ke konci
roku 2021 ockovéano 25 % jedinct
2022) vykazuji specifické populace
lidi nad 65 let, kteri maji dalsi rizikové
faktory (imunodeficity - 25,4 %; stav
po invazivni meningokokové infekci -
28,5 %; stav po invazivni pneumoko-
kové infekci - 36,1 %; asplenie/funkéni
asplenie - 67,6 %, stav po transplan-
taci kmenovych hematopoetickych
bunék - 25,9 %). Zde doslo ke znac-
nému pozitivnimu vyvoji, protoze
v roce 2012 byla u téchto rizikovych
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vzhledem k populaci 18letych a starsich (%)

Kraj bydliste

Ustecky kraj 87 %
Vysoc¢ina 83 %
Hlavni mésto Praha 81%
Kralovéhradecky kraj 80 %
Pardubicky kraj 79 %
Liberecky kraj 79 %
Karlovarsky kraj 79 %
Jihomoravsky kraj 7.8 %
Zlinsky kraj 78 %
Ceska republika 76 %
Jihoc¢esky kraj 7.5 %
Olomoucky kraj 74 %
Stedoc¢esky kraj 73 %
Plzensky kraj 6.6 %
Moravskoslezsky kraj 65 %

Obr.1 Prooc¢kovanost proti chiipce

Populaé¢ni proockovanost: 7.4 %

UZIS, prezentace Aktuality NZIS o kapacitdch a dinnosti praktickych lékart, primdrni pécée, 24. 3. 2023

HKK - Kralovéhradecky kraj; JHC - Jiho¢esky kraj; JMK - Jihomoravsky kraj; KVK - Karlovarsky kraj; LBK - Liberecky kraj; MSK - Moravskoslezsky
kraj; OLK - Olomoucky kraj; PAK - Pardubicky kraj; PHA - Hlavni mésto Praha; PLK - Plzerisky kraj; STK - Sttedodesky kraj; ULK - Ustecky kraj;

VYS - Vysocina; ZLK - Zlinsky kraj

NZIS - N4rodni zdravotnicky informaéni systém; UZIS - Ustav zdravotnickych informaci a statistiky

skupin oc¢kovana proti pneumokokdm
jednotliva procenta nemocnych.

V' proockovanosti proti chripce
Cesko tradi¢né zaostava za zapad-
nimi zemémi Evropské unie (EU).
V Ceské republice je oc¢kovano pru-
mérné 7,4 % celé dospélé popula-
ce (s krajovym rozptylem od 6,4 %
v Plzefiském kraji a po 8,3 % v Ustec-
kém kraji, obr. 1). ,V rizikové populaci
nad 65 let je ve srovnani regiond opét
zase premiantem Ustecky kraj, kde
proockovanost proti chripce presahu-
je 26 %, pricemz primér v této véko-
vé kategorii v CRje 24,2 %," upozornil
MUDr. Zvolsky. U pojisténcd seniorni-
ho véku se sledovanymi chronickymi
chorobami - s kardiovaskularnimi
onemocnénimi, chronickou obstruk¢-
ni plicni nemoci, s bronchidlnim ast-
matem, onemocnénim ledvin a dia-
betem - je vy$8i proockovanost jen
o jednotlivé procenta.

.Novéa centralni evidence oc¢kovani
umozni tzv. realtime reporting o pri-
béhu ockovani a o Urovni proockova-
nosti a bude slouZit jak poskytovate-
IGm, tak samospravam a pojistovnam.
Systém je postaven na elektroniza-
ci hlaSeni a predpoklada optimaliza-
ci procesd s minimalizaci hlasenych
dat, respektive pljde o automatizo-
vané hlaseni,” uzavirel MUDr. Zvolsky.

Plany a strategie
z pohledu SZU

.Ockovani je zékladnim prvkem pri-
marni prevence, to znamena, Ze jeho
ukolem je predchéazet onemocnéni.
Bude-li proockovana vyznamné cast
populace, bude tim chrédnéna i ta ¢ast,
kterd byt ockovana nemdze. Nasim
cilem je zvySeni zdravotni gramotnos-
ti, a to predevsim v oblasti vakcinace,”
uvedla svou prezentaci MUDr. Barbo-
ra Mackové, feditelka SZU.

Statni zdravotni Ustav realizuje radu
aktivit v ramci provakcinac¢ni politiky,
a to nejen pro odbornou verejnost, ale
zejména pro laickou verejnost, spolu-
pracuje s mezinarodnimi institucemi,
at uz s Evropskym strediskem pro kon-
trolu a prevenci nemodi, ¢i se Svétovou
zdravotnickou organizaci a dalsimi. Pri-
pravuje i edukacni materialy pro laiky,
napriklad o ockovacim postupu proti
pertusi ¢i o vakcinaci pro cestovatele.

Bez dat neni mozné planovat nebo
resit epidemiologickou situaci, proto
vznikd elektronicky registr ockovani.
CR je jednou z poslednich evropskych
zemi, které jesté chybi registr ockova-
ni, jenz by byl propojen s daty o vy-
skytu infekci.

,Zdravi nevznika v nemocnicich, ale
zdravi vznika vSude tam, kde zijeme.
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Zdravi vznika tim, Ze se o sebe stara-
me, ze predchéazime Urazdm i infek-
cim. V Ceské republice bohuzel neni
zatim dostate¢né vyuzivdn ekonomic-
ky benefit prevence nemoci, véetné
ockovani. Pro ekonomiku statu je pri-
nosem nejenom Uspora za léc¢bu, ale
také udrzeni praceschopnosti jedin-
ce,” upozornila MUDr. Mackova. ,Vy-
znamnym faktem je, Ze vakcinaci se
sniZzuje spotreba antibiotik, a tim se
stava vakcinace soucésti boje proti an-
tibiotické rezistenci na evropské i sve-
tové Urovni,” uzaviela feditelka SZU.

Diskriminace v pristupu
k vakeinaci

Predseda Ceské vakcinologické spo-
le¢nosti CLS JEP prof. MUDr. Roman
Chlibek, Ph.D., tvrdi, ze Ceska repub-
lika v prooc¢kovanosti dospélych stale
zaostava v porovnani se zapadni Evro-
pou i s doporuéenimi Svétové zdravot-
nické organizace.

,Omlouvam se, ale musim byt kri-
ticky k fungovani Narodni imunizac-
ni komise (NIKA). Ta by méla vydavat
odborna doporuceni o planu zaraze-
ni jednotlivych vakcin do ockovaciho
schématu a do systému dhrad. Ceska
NIKA se uz nékolik let nedokézala
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shodnout na jednotném stanovisku,”
rekl profesor Chlibek. Chybé&ji nam
cost/benefit analyzy na zakladé QALY,
DALY, let ztraceného zivota v dUsled-
ku absence vakcinace. V. CR méame
dostatek kvalitnich doporucenych
postupd, problémem je jejich imple-
mentace. KdyZz v zapadnich zemich
navrhne imunizacni komise zavedenf
nékterého ockovani, tak je implemen-
tovano do imuniza¢niho programu,
pak nastoupi stanoveni Uhrady. V né-
kterych zemich EU tento proces pro-
béhne do dvou let. V Ceské republi-
ce vSak doba do schvaleni Uhrady trva
vice nez Sest let.

Obecné podcenéni vyznamu vak-
cinace je zmarena prilezitost, proto-
ze tehdejsi Ceskoslovensko zacinalo
na velice dobrych pozicich. Ke svétové
eradikaci pravych nestovic doslo na za-
klad¢ projektu, ktery navrhl profesor
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Karel Raska. Tehdejsi Ceskosloven-
sko bylo jednou z prvnich péti zemi
na svété, ktera vyrobila poliovakcinu.
Ustav sér a ockovacich latek (USOL)
se podilel na vyvoji treti nejucinnéjsi
vakciny na svété proti pravym nestovi-
cim a pokracoval ve vyvoji vakcin proti
vztekling, proti spalni¢ckam, priusnicim
atd. V rémci privatizace viak USOL za-
nikl a v Cesku se prestaly vakciny vyra-
bé&t. ,Mame se i &m chlubit. Ceské re-
publika pocatkem roku 2022 jako prvni
na svét€ schvdlila ockovani proti me-
ningokokdim pro adolescenty ve véku
14-15 let jako pIné hrazené. Podilime
se praci celé rady autorl na klinickych
studiich, které prinesly urcité prilomo-
vé informace v oblasti oc¢kovéni, na-
priklad u preventivnino podavani an-
tipyretik pred oc¢kovanim. Podileli jsme
se jako soucast mezinarodnich tym0
na vyvoji vakcin proti meningokokdm

skupiny B nebo i nové rekombinantni
vakciny proti pasovému oparu,” uved|
profesor Chlibek.

Systém dhrad pro dospélé, na roz-
dil od détské vakcinace, je neprehled-
ny a diskriminujici. U senior& dochézi
k imunosenescenci, vyvanuti imunity,
v této populaci je vyssi podil pacientl
s vaznymi a chronickymi onemocné-
nimi, nddorovymi chorobami, na imu-
nosupresivni [é¢bé. U téchto pacien-
td maze mit infekce fatélni prabéh
a vakcinace ma vliv na snizeni morbidi-
ty i mortality. Prikladem zcela nestan-
dardniho a neprehledného systému
Uhrad jsou pneumokokové vakciny.
,Rada zemi preockovava proti zaskrtu
a tetanu soucasn¢ kazdych 10 let. My
preockovavame jenom proti tetanu
a dospély pacient, ktery by vakcinaci
proti tetanu chtél spojit tfeba s ocko-
vanim proti pertusi ¢i difterii, si musi
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toto oc¢kovani hradit sém,” komentoval
profesor Chlibek.

Stanovisko AIFP i WHO

Zvysit prooc¢kovanost pritom dopo-
rucuje i celoevropské platforma Vacci-
nes Europe. ,Ze zavért Rady EU z lon-
ského prosince vyplyva, ze ockovani je
jednim z nejucinnéjsich néstrojd pre-
vence nemoci a zlepSovani verejné-
ho zdravi. Rada EU vyzvala ¢lenské
staty EU, aby posilily spolupréci v boji
proti nemocem, kterym Ize predché-
zet o¢kovanim, a to praveé na zékladé
poznatkl ziskanych béhem pandemie
covidu-19,” pripomnél feditel Asocia-
ce inovativniho farmaceutického pru-
myslu Mgr. David Kolar. Vaccines Eu-
rope doporucuje napriklad zaclenit
ockovani dospélych do narodnich
imunizacnich pland, zajistit dostatec-
né financovani pro zlepseni pristupu
ke stavajicim vakcinam, jejich vyuzi-
vani, zrychlit dostupnost novych vak-
cin ¢i vytvorit digitaIni registry ockova-
ni s cilem zlepSit miru proockovanosti
(v pr@béhu celého Zivota) ¢i umoznit
aktivni vyzvy a upominky k ockovani.

Z panelové diskuse

PharmDr. Petr Fifka, mistopredse-
da vyboru pro zdravotnictvi PSP CR,
uvedl, Ze v Programovém prohlaseni
vlady je pro oblast zdravotnictvi kli¢o-
va prevence, kam patii také oc¢kovani.
~Nakcinace jako takové prosla v uply-
nulych letech velkou zkouskou. V pan-
demii covidu-19 zesilila pomérné mili-
tantni skupina takzvanych antivaxerd,
kterd u mnoha laikd vyznam vakcina-
ce docasn¢ zpochybnila, a odborni-
kém da velkou préci, aby tento trend
cilenou a srozumitelnou edukaci zvréa-
tili,” rekl Petr Fifka.

Mgr. Irena Storova, MHA, reditelka
SUKL, predstavila data z pilotniho pro-
jektu evidence ockovani v systému |é-
kového zaznamu (e-recept), ktery trval
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od zacatku roku 2022 az do konce lis-
topadu téhoz roku. Za obdobi 10 mé-
sicti se shromézdilo témér 2 miliony
zéznamU u 1,3 milionu pacientd, za-
znamy vkladalo zhruba 7 500 Iékar
z témer 5 000 zdravotnickych zarize-
ni. Bylo sledovano 30 nejpouzivanéj-
Sich vakcin a jako ¢&islo jedna vysla vak-
cina proti klistové encefalitideé, druhé
misto zaujala chripka. Od 1. 12. 2022
se ockovani sleduje v ramci ISIN (In-
formacni systém infekénich nemoci,
UZIS). Na SUKL je viak otestovano
prostredi pro transfer dat, aby bylo
ockovani v [ékovém zdznamu a klienti
dostali notifikaci o vakcinaci jako v pi-
lotnim projektu.

.Domnivala jsem se, ze v dobé co-
vidu dojde ke zlepSeni hlaseni neza-
doucich u¢inkd. Za rok 2022 bylo hla-
Seno 2 260 nezadoucich Gcinkd vakcin
proti covidu-19, u ostatnich vakcin
bylo 403 hlaseni, z toho 183 zavaz-
nych, cozZ je podle mne malo a svéd-
&i to o podhlasenosti,” Fekla Mgr. Sto-
rova.

Slova reditelky SUKL potvrdil
Mgr. Jakub Kubét za ISIN, v némz se
doposud shromazdil asi milion zazna-
md. Je pripraveno testovaci rozhra-
ni a ¢eka se jen na pokyn ministerstva
zdravotnictvi, aby doslo k transferu dat.

Zastupci zdravotnich pojistoven
Ing. Vojtéch Zabka (VZP) a Mgr. Mar-
tin Balada (SZP CR) vakcinaéni pro-
gramy podporuji, prestoze stanove-
ni cost/benefit analyzy neni snadné
a data o ekonomickém prinosu vakci-
nace nejsou. Zarazovani novych vak-
cin do plodného ockovani je nutné
peclivé zvazovat s ohledem na moz-
nosti rozpoctu zdravotnich pojistoven.
Privitali by plan postupného zavadéni
novych vakcin do systému Uhrad.

Vakcinace je nedilnd soucast nasi
préace jako soucéast primarni preven-
ce. Jde nam o zdravi nasi klientely,
ale myslime i na sebe. Cim vice ocko-
vanych mame, tim mén¢ pacient(
k ndm v dobé epidemie chodi,” sdé-
li MUDr. Michal Babicek, mistopred-
seda SPL. Dale uvedl|, Ze postrada cile,
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jaké proockovanosti chceme v CR do-
séhnout. Z praktickych problémd jme-
noval ¢asté zmeény metodiky ockova-
ni, podminek a vySe Uhrad ze strany
zdravotnich pojistoven, protoze lékari
vakciny nakupuji ze svého a po aplika-
ci a spravném vykazani jim je vakcina
proplacena. Problém nastavé u sezon-
niho ockovani, jako je vakcinace proti
chripce, kdy Iékar musi odhadnout,
kolik davek vyockuje. Planovani ¢asto
probiha v dobé€, kdy treba jesté neni
znédma vyse Uhrady.

K vyraznym prekazkam zvyseni
proockovanosti patri odmitaci vakci-
nace. Pediatri uz maji dokonce kéd
pro vykon presvédcéeni matky k ocko-
vani ditéte. Ale i mezi dospélymi na-
rostla skupina obyvatel, kteri ockova-
ni odmitaji. Uvadénym dlvodem byva
negativni zkusenost po predchozi vak-
cinaci, pocetna skupina lidi odmitnu-
tim vyjadruje svQj politicky nazor proti
establishmentu, dal$i zase podlehli
dezinformacim na internetu. ,Kdyby
v dobé profesora Rasky existoval in-
ternet, tak dodnes umirame na pravé
nestovice,” uzaviel MUDr. Babicek.

Podle profesora MUDr. Romana
Prymuly, CSc., Ph.D., ¢lena vyboru
Ceské vakcinologické spole¢nosti CLS
JEP, chybi Cesku v prosazovani vakci-
nace systém. Zarazovani novych vak-
cin probiha zivelné. Je nutné vypra-
covat dlouhodoby program, ktery by
se realizoval postupné. Ministerstvo
zdravotnictvi tu ma rozhodujici roli
a mélo by naslouchat viem zucast-
nénym stranam, reagoval profesor
Prymula na absenci zastupcl minis-
terstva zdravotnictvi. ,N4as systém je
nevyhodny a slozity. Snazili jsme se
etablovat ockovani v povinném re-
Zimu a bojovali s odpdrci. Pritom se
ukézalo, ze pro ukotveni vakcinace
nestaci vyhlaska, ale musi byt dana
zakonem, coz proces zarazeni vak-
ciny do schématu komplikuje a zdr-
zuje,” komentoval profesor Prymu-
la. PFimlouva se téz za zintenzivnéni
a zjednoduseni komunikace smérem

k Siroké verejnosti. Marta Siminkovd
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