napf. z ddvodu véku ¢i kontraindikace, nebo
nejsou schopni dostate¢né odpovédét na vak-
cinaci (imunosuprimovani, seniofi). Osettujici
personal mudze pro takové osoby byt zdrojem
nozokomidlni ndkazy, trebaze sam prodélava
onemocnéni jen lehce - subklinicky, nebo
zcela bezpfiznakové (2).

Néktera ockovani u pracovnikl ve zdra-
votnictvi jsou feSena zakonnymi normami.
Zdravotnik( se podle zakona 258/200Sb.,
o ochrané verejného zdravi ve znéni poz-
déjsich predpisd, tyka tzv. zvlastni o¢kova-
ni. Provadéci predpis (Vyhlaska ¢. 537/2006
Sb. o oc¢kovani proti infek¢nim nemocem ve
znéni pozdéjsich predpistl) urcuje, na které
vybrané profese se vztahuje a ktera ockova-
ni zahrnuje (1). Pro pracovniky ve zdravot-
nictvi je vyzadovano oc¢kovani proti virové
hepatitidé typu B, u pracovnikl integrova-
ného zachranného systému navic i ockova-
ni proti zloutence typu A. Dal3im zdkonem
pfedepsanym ockovénim je vakcinace proti
vztekliné pro pracovniky laboratofi, ktefi pra-
cuji s virulentnimi kmeny, a o¢kovani proti
spalni¢kdm u nové nastupujicich pracovnik
infek¢nich a dermatovenerologickych oddé-
leni. Vyhlaska dale zminuje tzv. mimofadné
ockovani, které mohou nafidit jako mimorad-
né opatreni pfi epidemii a nebezpedi jejiho
vzniku organy ochrany vefejného zdravi, a to
krajské hygienické stanice a v pfipadé zasaze-
ni zemi vice nez jednoho kraje Ministerstvo
zdravotnictvi.

Dalsi velkou skupinou jsou o¢kovani, ktera
sice nepredepisuje ¢i nevynucuje zakonna
norma, pfesto jsou ale pro zdravotniky ne-
méné vyznamna - o¢kovani proti chfipce,
covidu-19, pertusi, pfiusnicim, meningoko-
kovym infekcim, zardénkam, varicele. Chrani
jeijejich pacienty pfed uvedenymi ndkazami,
jejichz nakazlivost je mnohdy velmi vysoka,
jak ukazuje tabulka 1.

V souladu s vyhlaskou ¢. 537/2006 Sb musi
byt proti virové hepatitidé typu B o¢kova-
ny kazdy zdravotnicky pracovnik ¢inny pfi
vysSetfovani a osetfovani pacientd, pfipadné
vystaveny rizikové expozici biologickému
materialu. Pozadavek na vakcinaci se rovnéz
vztahuje na studenty zdravotnickych obo-
rd, Ucastniky rekvalifika¢nich kurzG apod. Je
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NakaZzlivost vybranych infekénich onemocnéni (upraveno podle (2))

Onemocnéni Reprodukgni ¢islo (Ro) Index nakazlivosti
hepatitida typu A 2,8

hepatitida typu B 1,53 37-62%*
chripka 2-3 15-75%
spalnicky 12-18 témér 100 %
meningokokové nakazy 4-7 40%
pfiusnice 4-7 40%
pertuse 12-17 90%
zardénky 3-8 15-20%
varicela 10-12 pres 90 %

reprodukéni ¢islo = pramérny pocet dalsich osob, které piimo nakazi jedna nakazend osoba
index nakaZlivosti = podil nakaZenych v exponované vnimavé populaci (v procentech)

*poranéni jehlou od pacienta s pozitivnim HBsAg a HBeAg

vsak tfeba zohlednit, ze osoby narozené v ro-
ce 1989 a pozdéji absolvovaly tuto vakcinaci
v rdmci pravidelného oc¢kovani jiz v détském
véku. V takovém pripadé je dostatecnd doku-
mentovana aplikace tii davek vakciny, neni te-
dy nutnd revakcinace ani kontrola hladiny anti
HBs protilatek (protilatek proti povrchovému
antigenu viru hepatitidy B, hepatitis B surface
antigen) (1, 3). Osoby, které dosud oc¢kovani
proti Zloutence B nepodstoupily, se ockuji
tfemi davkami nezivé rekombinantni vakciny

v odstupu 0-1-6 mésicl mezi davkami.

Podle Vyhlasky ¢. 537/2006 Sb. ma byt
ockovani proti virové hepatitidé typu Aa B
provedeno u zaméstnancl a pfislusnikd
zakladnich slozek integrovaného zachran-
ného systému nové pfijimanych do pracov-
niho nebo sluzebniho poméru. Optimalni
je ockovani kombinovanou vakcinou proti
hepatitidé typu A a B, podavaji se tfi dav-
ky v odstupu 0-1-6 mésicl mezi davkami.
U osob, které uz byly v minulosti o¢kované
proti zloutence typu B, se pouzije monovak-
cina proti hepatitidé typu A. Aplikuji se dvé
davky v odstupu nejméné 6 mésicu, resp.
v intervalu stanoveném v SPC (Summary
of Product Characteristics, Souhrn udaju
o pripravku) dané vakciny. Ve specifickych
situacich (napf. epidemie Zloutenky A) muze
pfislusny orgdn ochrany vefejného zdravi
naridit mimoradné ockovani, které se maze
tykat i ur¢itého zdravotnického pracovisté.
Monovakcinu proti Zloutence typu A Ize po-
uzit také k postexpozi¢ni profylaxi s tim, ze
ockovani provedené do 14 dnli od kontaktu
s nemocnym muZze Ucinné zabrénit rozvoji

onemocnéni.

Jde o vakcinaci ze zdkona povinnou pro
pracovniky laboratofi, ktefi pracuji s virulent-
nimi kmeny viru vztekliny. Preexpozi¢ni ocko-
vani se provadi nezivou vakcinou, aplikuji se
tfi davky v odstupech 0-7-21 (nebo 28) dni
mezi davkami.

Vyhlaska ¢. 537/2006 Sb. tuto vakcinaci
nafizuje jako zvlastni o¢kovani u nové nastu-
pujicich zaméstnancl infek¢nich a dermato-
venerologickych oddéleni, aplikuje se jedna
davka zivé vakciny. V praxi se pouziva kombi-
novana vakcina proti spalnickam, zardénkdm
a priusnicim, monovakcina proti spalnickdm
neni k dispozici. Zvlastni ockovani proti spal-
ni¢kam se neprovede u osoby s prokazatelné
prozitym onemocnénim spalni¢kami nebo
s pozitivnim titrem IgG protilatek proti viru
spalnicek.

Pro zdravotniky je riziko ndkazy spalnic-
kami potencialné velmi vysoké. Je to dano
na jedné strané zvysujicim se vyskytem one-
mocnéni spalni¢ckami v populaci a na druhé
strané klesajici ochranou po ockovani z dét-
stvi vlivem ,vyvanuti” imunity. Nejvnimaveé;si
vékovou skupinu predstavuji osoby ve véku
25-55 let. Dokladaji to i probéhlé lokalni epi-
demie spalnicek v CR a dalsich evropskych
zemich, pfi kterych doslo k ndkaze zdravotni-
k(, a také k nozokomialnim nakazam dalsich
pacientll (4-6). Je proto ke zvazeni, zda by
se tito zdravotnici neméli individualné pre-
ockovat, zejména pokud pulsobi na vysoce
exponovanych pracovistich (urgentni pfijmy,
pediatricka oddéleni apod.).

Vakcinu Ize také pouzit k postexpozic-
ni profylaxi, ockovani musi byt provedeno
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