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Vyvoj oékovaciho kalendafe v CR
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Vyvoj ockovani proti TBC

2009 novela vyhlasky o o¢kovani (12. 3.2009 vyhlaska
¢.65/2009 Sb.) zruseni revakcinace v 11 letech

2010 novela vyhlasky o o¢kovani (1.11.2010 vyhlaska ¢.
299/2010 Sb. zruseni plosné BCG vakcinace, ponechani u
rizikovych skupin novorozencu

2012 zména financovani povinného o¢kovani, zména
systemu distribuce a evidence ockovani, BCG vakcinace
dale hrazena u rizikovych skupin novorozencu



SPC vakciny (BCG VACCINE SSI)

Ockovani proti tuberkuloze |ze provest nejdrive Ctvrty den po
narozeni ditéte. Novorozenci a kojenci mladsi nez 6 tydnu
mohou byt oCkovani bez predchozi tuberkulinove zkousky.

Kojenci od 6 tydnu véku vyse by nemeli byt oCkovani bez
predchozi tuberkulinové zkousky provedené metodou
Mantoux.

Po dosazeni véku 6 tydnu by oCkovani nemélo byt
provadeno, dokud neni proveden Mantoux tuberkulinovy
kozni test a neni vyhodnocen jako negativni.

Preockovani proti tuberkuléze : WHO preockovani proti
tuberkul6ze nedoporucuje provadet



Vyuziti BCG vakciny

CDC Centers for Disease Control and Prevention Division
of Tuberculosis Elimination (DTBE):

,BCG does not always protect people from getting TB."

WHO position paper on BCG vaccine 2004:

,BCG vaccine has a documented protective effect against
meningitis and disseminated TB in children.It does not
prevent primary infection and, more importantly,does not
prevent reactivation of latent pulmonaryinfection, the
principal source of bacillary spread in the community.”



Komplikace po ockovani




BCG vakcinace v CR

Ke zvazeni ockovani odesila registrujici pediatr na zakladée
vysledku vyhotoveného dotazniku z porodnice, dité musi
byt z hlediska zdravotniho stavu schopné provedeni
oCkovani

Odeslani nejpozdeji do mésice od prevzeti do péce u
novorozence, ockovani lze provést do 6-ti tydnu

Po o¢kovani nutné dodrzet interval min. 12-ti tydnt do
dalsiho ockovani



Indikace k ockovani proti tuberkuléze

Jeden nebQ oba z rodiéq ditéte nebo sourozenec ditéte nebo Clen
domacnosti, v niz dité zije, mél/ma aktivni tuberkulézu.

Dité, jeden nebo oba z rodi¢u ditéte nebo sourozenec ditéte nebo ¢len
domacnosti, v niz dité zije, se narodil nebo souvisle dele nez 3 mesice
pobyva/pobyval ve staté s vysSim vyskytem tuberkulozy nez 40 pripadu
na 100 000 obyvatel. Ministerstvo zdravotnictvi kazdorocne uverejni
seznam statl s vys$Sim vyskytem tuberkulézy do 30 dnu od aktualizace
provedené Svétovou zdravotnickou organizaci.

Dité bylo v kontaktu s nemocnym s tuberkulézou.

Indikace k o¢kovani vyplyva z anamnestickych udaju poskytnutych
lékari novorozeneckeho oddeleni nebo registrujicimu praktickemu Iékafri
pro deti a dorost zakonnymi zastupci ditete. ".



Indikace oc¢kovani podie kraju

(deti narozené 1. 1. 2012 — 30. 6. 2012)
podle udaju hygienické sluzby — Setreni u PLDD
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Podil indikovanych déti podle kraju

(déti narozené 1. 1. 2012 — 30. 6. 2012)
podle udaju hygienické sluzby — Setreni u PLDD
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Podil neindikovanych déti podle kraju
(deti narozené 1. 1. 2012 — 30. 6. 2012)

Setreni v kalmetizaénich centrech 2013, KHS
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Podil revakcinovanych déti podle kraju
(Setreni v kalmetizacnich centrech 2013, KHS)
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Aktualni temata tykajici se ockovani
proti TBC

Spravna interpretace problematiky oCkovani proti
TBC, objektivni informovani verejnosti

. V/Casne ockovani pouze u rizikovych skupin deti
. Vyvoj ucinne ockovaci latky
Regionalni spoluprace mezi pediatry a
kalmetizaCcnimi centry

Déekuji Vam za pozornost



