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Vysledky administrativni kontroly prooc¢kovanosti
v Ceské republice k datu 31. 12. 2009

Dlhy J., Stépankova H.

Oddéleni epidemiologie, Odbor ochrany vefejného zdravi, Ministerstvo zdravotnictvi CR, Praha

SOUHRN

V souladu s cily programu Svétové zdravotnické organizace ,,Zdravi pro vSechny ve 21. stoleti“ je
v Ceské republice kazdoroéné provadéna administrativni kontrola proodkovanosti u déti podle
jednotnych Kkritérii stanovenych hlavnim hygienikem. V roce 2009 byla kontrolovana
prooékovanost proti 9 vybranym infekénim onemocnénim, ktera jsou v souladu s legislativou CR
zahrnuta do ramce povinného oc¢kovani, a to u déti s pFijmeni zacinajicim pismenem ,R% se
stavem k 31. prosinci 2009. Vysledky potvrdily, Ze u kontrolovanych kohort déti dosahuje
proockovanost urovné, ktera umoznuje navozeni kolektivni imunity proti vybranym infekénim
onemocnénim.

Kliéova slova: infekéni onemocnéni - prooékovanost — déti — kontrola — Ceska republika.

SUMMARY

Dlhy J., Stépankova H.: Administrative Control of Vaccination Coverage in the Czech Republic
by December 31, 2009

In line with the objectives of the World Health Organization programme “Health for all in the 21°°
century”, administrative vaccination coverage estimate is done annually in children in the Czech
Republic, based on the uniform criteria set by the Chief Public Health Officer. In 2009, the
vaccination coverage by December 31, 2009 against nine selected infectious diseases included in
the routine childhood immunization schedule in accordance with the Czech legislation was
assessed in children whose family name starts with the letter R. The results confirmed that the
vaccination coverage in the cohorts of children checked achieves levels suitable for inducing herd
immunity against the selected infectious diseases.

Keywords: infectious disease — vaccination coverage - children - control - Czech Republic.

Uvod

le kontrolovanych roénikt déti a druht o¢kovani

uvedeny v tabulkach 1-9.

Jednotna kritéria pro provedeni kontroly byla

V roce 2009 provedli pracovnici protiepidemic-
kych odbort krajskych hygienickych stanic (KHS)
ve spolupraci s ordinacemi praktickych lékaru
pro déti a dorost administrativni kontrolu prooc-
kovanosti proti vybranym infekénim onemocné-
nim u déti, jejichz ptijjmeni za¢ina pismenem ,R®,
se stavem k 31. prosinci 2009. Vysledky jsou pod-

specifikovana hlavnim hygienikem CR v dopise
KHS pod ¢.j.: 14215/2010 ze dne 9. 3. 2010. Pro zpra-
covani vysledka kontroly a jejich odeslani k sumar-
nimu zpracovani na MZ byl stanoven termin 15.
cervna 2010.

V souladu se zakonem ¢&. 258/2000 Sb., o ochra-
né verejného zdravi a o zméné nékterych souvise-

Tabulka 1. Vysledky kontroly proockovanosti proti MMR u déti narozenych v roce 2006 a 2007, CR celkem

Table 1. Administrative vaccination coverage against measles, mumps, and rubella (MMR) in children born in 2006 and 2007,

Czech Republic

Déti Podet Z nich o¢kovano Z nich o¢kovano Z nich o¢kovano
narozené kontrolovanych déti 2 davkami pouze 1 davkou 0 davkami

v roce (abs.) abs. % abs. % abs. %
2006 2817 2768 98,26 35 1,24 14 0,50
2007 3077 2939 95,52 107 3,48 31 1,01
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Tabulka 2. Piehled poétu netplné otkovanych a neotkovanych proti MMR u déti narozenych v roce 2006, CR celkem

Table 2. Numbers of children born in 2006 who are incompletely vaccinated or non-vaccinated against measles, mumps, and
rubella (MMR), Czech Republic

Neuplné oc¢kovani a neoc¢kovani
Pocet z toho
kontrolovanych —
déti (abs.) kontraindikace e o celkem
neptisli k ockovani jiné davody
trvala docasna
2817 6 23 6 14 49

Tabulka 3. Pichled poétt netplné ockovanych a neotkovanych proti MMR u déti narozenych v roce 2007, CR celkem

Table 3. Numbers of children born in 2007 who are incompletely vaccinated or non-vaccinated against measles, mumps, and
rubella (MMR), Czech Republic

Neuplné o¢kovani a neo¢kovani
Pocet z toho
kontrolovanych
déti (abs.) kontraindikace celkem
neptisli k ockovani jiné davody
trvala docasna
3077 6 87 17 28 138

Tabulka 4. Vysledky kontroly proo¢kovanosti proti DTP-Hib u déti narozenych v roce 2006, CR celkem

Table 4. Administrative vaccination coverage against diphteria, tetanus, pertussis, and invasive Hib disease (DTaP/Hib) in
children born in 2006, Czech Republic

Podet Z nich ockovano 4 davkami
kontrolovanych déti (abs.) abs. %
2813 2803 99,64

Tabulka 5. Piehled poété netplné otkovanych a neotkovanych proti proti DTP-Hib u déti narozenych v roce 2006, CR celkem

Table 5. Numbers of children who are incompletely vaccinated or non-vaccinated against DTP/Hib in children born in 2006,
Czech Republic

Neuplné oc¢kovani a neoé¢kovani
Pocet z toho
kontrolovanych
déti (abs.) kontraindikace celkem
nep¥isli k oékovani jiné davody
trvala doc¢asna
2813 1 2 3 4 10

Tabulka 6. Vysledky kontroly prootkovanosti proti DTPa/Hib/IPV/HepB u déti narozenych v roce 2007 a v roce 2008, CR celkem

Table 6. Administrative vaccination coverage against diphteria, tetanus, pertussis, invasive Hib disease, polio, and viral hepa-
titis B (DTaP/Hib/IPV/HepB) in children born in 2007 and 2008, Czech Republic

Déti narozené v r. 2007 Déti narozené v r. 2008
Pocet z nich oc¢kovano 4 davkami pocet z nich ockovano pouze 3 davkami
kontrolovanych kontrolovanych
déti (abs.) abs. % déti (abs.) abs. %
3080 3057 99,25 3208 1644 51,25

jicich zakont v platném znéni, byly druhy otko- kem u 11 825 déti ve viech okresech CR a tize-

vani zahrnuté do kontroly povinné pro vSechny mich hlavniho mésta Prahy (podle ¢lenéni hygie-

déti s trvalym nebo dlouhodobym pobytem na nické sluzby), s rozdélenim podle roénikt naroze-

uzemi CR. ni a druhu kontrolovaného ockovani, které je
Kontrola proofkovanosti byla provedena cel- uvedeno v tabulce I.
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Tabulka 7. Vysledky kontroly proockovanosti proti DTPa/Hib/IPV/HepB u déti narozenych v roce 2007, CR celkem

Table 7. Administrative vaccination coverage against diphteria, tetanus, pertussis, and invasive Hib disease (DTaP/Hib) in
children born in 2007, Czech Republic

Neuplné oc¢kovani a neockovani
Pocet z toho
kontrolovanych
déti (abs.) kontraindikace celkem
neptisli k o¢kovani jiné davody
trvala docasna
3080 3 7 5 23

Tabulka 8. Vysledky kontroly prootkovanosti proti VHB u déti narozenych v roce 1995, CR celkem

Table 8. Administrative vaccination coverage against viral hepatitis B (VHB) children born in 1995, Czech Republic

Z nich o¢kovano 3 davkami

Pocet
kontrolovanych déti (abs.) abs. %
2720 2698 99,19

Tabulka 9. Piehled poéti netiplné ockovanych a neotkovanych proti VHB u déti narozenych v roce 1995, CR celkem

Table 9. Numbers of children born in 2007 who are incompletely vaccinated or non-vaccinated against VHB, Czech Republic

Netuplné o¢kovani a neoc¢kovani

Pocet kontrolo- z toho
vanych déti
(abs.) kontraindikace celkem
nepiisli k ockovani jiné duavody
trvala doc¢asna
2720 2 3 4 13 22
Tabulka I.

Pocet kontrolovanych déti podle ro¢niku narozeni
Druh kontrolovaného o¢kovani Celkem

1995 2006 2007 2008
HepB 2720 272
MMR 2817 2817
DTP-Hib
DTPa/Hib/IPV/HepB 3080 3208 6288
Celkem 2720 2817 3080 3208 11 825
Pocet Zivé narozenych 96097 105831 114632 119600
Podil kontrolovanych z celkového
po¢tu déti daného roéniku 2,83 % 2,66 % 2,69 % 2,68 %

Proockovanost proti spalnickam,
prriusnicim a zardénkam (MMR) u déti
narozenych v roce 2006

Kontrola proockovanosti byla provedena u déti
narozenych v roce 2006, které v roce kontroly
dovrsovaly 3. rok zivota a které by z pohledu plat-
né legislativy mély byt kompletné oo¢kovany. Déti
byly vakcinovany v rezimu vyhlasky ¢. 537/2006
Sb., o o¢kovani proti infekénim nemocem. Oc¢ko-
vani bylo mozné provést nejdiive prvni den 15.
mésice Zivota, podani 2. davky vakciny za 6-10
mésici po prvni davce s tim, Ze v odavodnénych
ptipadech bylo mozné vakcinu aplikovat i pozdé-

ji, pfi¢emz horni vékova hranice pro takovou apli-
kaci nebyla omezena.

Pro o¢kovani déti narozenych v roce 2006 byla
pouzita vakcina TRIVIVAC se SarZzemi a s exspi-
racemi uvedenymi v tabulce II.

7 celkového poctu 2817 kontrolovanych déti
bylo 2 davkami vakciny oofkovano 2768, tj.
98,26 % osob, piicemz podle kraju se tento podil
pohyboval v intervalu 95,53-100,00 %. V zad-
ném z kraju tedy hladina proockovanosti ne-
klesla pod doporuéované hodnoty pro udrzeni
kolektivni imunity, tj. 95 %. Celkem 54 okresu
CR vykazalo 100procentni proodkovanost 2 dav-
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trol proockovanosti za posledni 3 roky vsSak
vyplyva, ze v CR jsou misty okresy, které maji
trvale nizsi proockovanost proti MMR, coz by
mélo vést k potfebé situaci nadale prubézné
monitorovat a analyzovat.

Celkem u 49 déti bylo zjiSténo netplné ¢i neza-
h4jené vakcinaéni schéma, z toho 35 déti bylo
otkovano pouze 1 davkou vakciny, 14 déti nebylo
o¢kovano viubec. Téméfr u poloviny (47 %) déti
s nedplnym ¢i zcela vynechanym o¢kovanim byly
pri¢inou docasné zdravotni kontraindikace,
6 déti, tj. 12 % z poétu neuplné ofkovanych ¢&i
vibec neofkovanych nebylo oofkovano z davodu
nedostaveni se k vakcinaci. Podil netplné vakeci-
novanych ¢i viibec nevakcinovanych z celkového
poétu kontrolovanych déti ¢inil 1,7 %, zatimco
u dvou starSich roénikt déti kontrolovanych
v predchazejicich 2 letech byla tato hodnota vyssi
(2,1 % u déti narozenych v roce 2005, respektive
2,2 % u déti narozenych v roce 2004). Podil neoc-
kovanych déti z davodu nedostaveni se k ockova-
ni na celkovém poétu nedplné ockovanych ¢&i
vibec neockovanych je monitorovan pouze
v poslednich 3 letech a zatim se neda jednoznac-
né vyhodnotit (roénik narozeni 2004: 20 %, roénik
2005: 3 %, ro¢nik 2006: 12 %).

Tabulka II.
Specifikace vakciny TRIVIVAC pouzité
pro oc¢kovani déti narozenych v roce 2006
Cislo sarze exspirace
31-0605 XI1.06
81-0705 1.07
58-0505 XI1.06
91-1105 V.07
63-0505 XI1.06
111-1105 V.07
101-1105 V.07
59-0505 XI1.06
121-1105 V.07
651-0106 VII.O7
31-0605 XI1.06
661-0106 VII.O7
641-0106 VIIL.O7
671-0106 VIIL.O7
681-0106 VII.O7
11-1205 XII. 07
11-0406 X.07
21-0406 X.07
31-0406 X.07
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Graf 1. Podil déti narozenych v roce 2006 s pfijmenim zaéinajicim na ,R“, otkovanych 2 davkami vakciny proti spalni¢kam,

pfiusnicim a zardénkam podle kraju (stav k 31. 12. 2009)

Fig. 1. Two-dose measles, mumps, and rubella (MMR) vaccination coverage rates in children born in 2006 whose family name

starts with the letter R by region (by December 31, 2009)

kami vakciny, pouze 7 okrest pak hlasilo prooc-
kovanost 2 davkami nizsi nez 95%. Udaje o niz-
ké proockovanosti v téchto okresech jsou do
znaéné miry zatizeny chybou malych ¢éisel
a z pohledu jednorazové kontroly je nelze pova-
Zovat za vyznamné. Z porovnani vysledkta kon-

Proockovanost proti spalnickam,
priusnicim a zardénkam (MMR) u déti
narozenych v roce 2007

Vybér druhé kohorty déti pro kontrolu proocko-
vanosti proti MMR byl proveden s ohledem na
naroky Svétové zdravotnické organizace, ktera ve
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svych dotaznicich nyni pozaduje data o proocko-
vanosti dvou poslednich ro¢nikt déti, které by
teoreticky mohly byt v dobé kontroly vakcinovany
2 davkami vakeciny proti MMR.

Kontrola proockovanosti byla provedena u déti
narozenych v roce 2007, které v roce kontroly
dovrsily 2. rok zZivota. Vétsina kontrolovanych déti
byla vakcinovana jiz v rezimu vyhlasky ¢. 65/2009
ze dne 25. tnora 2009, kterou se méni vyhlaska
¢. 537/2006 Sb., o ockovani proti infekénim nemo-
cem, nicméné ve vztahu k pravidelnému ockovani
proti MMR nedoslo uvedenou novelou k zadnym
zménam.

Pro oc¢kovani déti narozenych v roce 2007 byla
pouzita vakcina TRIVIVAC se Sarzemi a s exspi-
racemi uvedenymi v tabulce III.

Z celkového poc¢tu 3077 kontrolovanych déti
bylo 2 davkami vakciny vakcinovano 2939, tj.
95,52 % osob, podle kraju se sledovany podil pohy-
boval v intervalu 87,22-100,00 %. Pouze KHS
Plzenského kraje vykazala 100procentni prooc¢ko-
vanost 2 davkami vakciny, dvé KHS nahlasily
prooc¢kovanost nizsi nez 95%.

Nizsi nez doporucované drovern proockovanosti
v nékterych krajich, respektive okresech, byla
ovlivnéna piedevSim vysokymi pocty déti, které

j}

Tabulka III.

Specifikace vakciny TRIVIVAC pouzité
pro oc¢kovani déti narozenych v roce 2007
¢islo Sarze exspirace
31-0406 X.07
41-0406 X.07
51-0406 X.07
61-0406 X.07
71-0506 XI1.07
601-0207 VIII.08
81-0506 X1.07
91-0506 XI1.07
611-0207 VIII.08
621-0207 X.08
70-0506 XI1.07
31-0407 X.08
631-0407 X.08
41-0407 X.08
21-0407 X.08
641-0407 X.08
651-0407 X.08
681-0507 XI.08
691-0507 XI1.08
671-0407 X.08
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Graf 2. Podil déti narozenych v roce 2007 s ptijmenim zaéinajicim na ,R“, otkovanych 2 davkami vakciny proti spalni¢kam,

pfiusnicim a zardénkam podle kraju (stav k 31. 12. 2009)

Fig. 2. Two-dose measles, mumps, and rubella (MMR) vaccination coverage rates in children born in 2007 whose family name

starts with the letter R by region (by December 31, 2009)

nemohly byt vakcinovany z davodu docéasnych
kontraindikaci.

Celkem u 138 déti bylo zjisténo neuplné ¢i
nezahajené vakcinaéni schéma, z toho 107 déti
bylo oockovano pouze 1 davkou ockovaci latky, 31
déti nebylo ockovano vitibec.

63 % déti s neuplnym ¢éi zcela vynechanym
o¢kovanim nebylo vakcinovano z dtvodu docas-
nych zdravotnich kontraindikaci.

Sedmnact déti, tj. 12 % z po¢tu netplné ockova-
nych ¢i vabec neockovanych, nebylo oofkovano
z dtvodu nedostaveni se k ockovani.
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Podil netplné vakcinovanych ¢i vibec nevakei-
novanych z celkového poé¢tu kontrolovanych déti
¢inil 4,5 %.

Proockovanost proti zaskrtu, tetanu,
¢ernému kasli a invazivnim onemocnénim
zpusobenym Haemophilus influenzae typ b
(DTP-Hib) u déti narozenych v roce 2006

Kontrolovana byla proockovanost u déti naro-
zenych v roce 2006, které v roce kontroly dovrsily
3. rok Zivota.

Vybrana kohorta déti byla vakcinovana v rezi-
mu vyhlasky ¢. 30/2004 ze dne 21. ledna 2004,
kterou se zménila vyhlagka & 439/2000 Sb.,
o ockovani proti infekénim nemocem, ve znéni
vyhlasky ¢. 478/2002 Sh.

Zakladni o¢kovani se provadélo v dobé od zapo-
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Tabulka IV.
Specifikace vakciny TETRAtc-HIB pouzité
pro o¢kovani déti narozenych v roce 2006
Cislo sarze exspirace

72010-1 VIIL.06
72091-1 IX.06
72133-1 Iv.07
Y2133-1 Iv.07
72174-1 VIL.O7
72089-1 IX.06
72090-1 1X.06
72133-1 Iv.07
A2034-1 1X.07
A2023-1 X.07
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Graf 3. Podil déti narozenych v roce 2006 s piijmenim zacinajicim na ,.R, o¢kovanych 4 davkami vakciny proti zaskrtu, tetanu,
¢ernému kasli a invazivnim onemocnénim zpusobenymi Hib podle kraja (stav k 31. 12. 2009)

Fig. 3. Four-dose diphteria, tetanus, pertussis, and invasive Hib disease (DTaP/Hib) vaccination coverage rates in children born
in 2006 whose family name starts with the letter R by region (by December 31, 2009)

éatého devatého tydne po narozeni (vzdy vSak az
po zhojeni postvakcinaéni reakce po ockovani pro-
ti tuberkuléze), a to tfemi davkami podanymi
v intervalech 1-2 mésicti mezi sebou tak, aby tie-
ti davka byla podana do konce prvniho roku Zivo-
ta a ¢tvrta davka v 18.—20. mésici zivota. Pfeoc-
kovani se provadélo ockovaci latkou proti
zaskrtu, tetanu a davivému kasli v dobé od dovr-
Seni patého do dovrseni Sestého roku véku ditéte.

Pro ockovani déti narozenych v roce 2006 byla
pouzita vakcina TETRAct-HIB s celobunéénou
pertusovou slozkou, jejiz Sarze a exspirace jsou
uvedeny v tabulce IV.

Z celkového poc¢tu 2813 kontrolovanych déti
bylo 4 davkami vakciny ofkovano 2803, tj. 99,64

procent osob. Podle krajt se sledovany podil pohy-
boval v intervalu 97,44-100,00 %, v 10 krajich CR
byla hlasena 100procentni proo¢kovanost 4 dav-
kami vakciny, pouze 7 okrestt mélo hodnotu toho-
to ukazatele pod 100 %, z nichZ pouze v jednom
byla zaznamenana prooc¢kovanost tésné pod 95 %
(94,74 %).

Celkem u 10 déti bylo zjisSténo nedplné vakeci-
naéni schéma, z toho u 3 osob byly pi¥i¢inou trva-
1é a docasné zdravotni kontraindikace, a stejné
tak 3 déti nebyly vakcinovany z davodu nedo-
staveni se k ofkovani. Podil netuplné vakcinova-
nych z celkového poétu kontrolovanych déti se
v poslednich 3 letech pohybuje kolem hodnoty
0,4 %.
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Proockovanost proti zaskrtu, tetanu,
¢ernému kasli, invazivnim onemocnénim
zpusobenym Haemophilus influenzae typ b,
prenosné détské obrné a virové hepatitidé
B (DTPa/Hib/IPV/HepB) u déti narozenych
v roce 2007

Kontrola proockovanosti byla provedena u déti
narozenych v roce 2007, které v roce kontroly
dovrsily 2. rok zivota.

Stanovena kohorta déti byla vakcinovana
v rezimu vyhlasky €. 537/2006 ze dne 29. listopa-
du 2006, kterou byly zruSeny vyhlaska
¢. 439/2000 Sb., o ockovani proti infekénim nemo-
cem, vyhlagka ¢&. 478/2002 Sb., kterou se méni
vyhlaska €. 439/2000 Sb., o ockovani proti infek¢-
nim nemocem, a vyhlagka ¢. 30/2004 Sb., kterou
se méni vyhlaska ¢. 439/2000 Sb., o ockovani pro-
ti infekénim nemocem, ve znéni vyhlasky
¢. 478/2002 Sh.

Zakladni o¢kovani se provadélo v dobé od zapo-
¢atého trinactého tydne po narozeni ditéte (vzdy
v8ak az po zhojeni postvakcinaéni reakce po oc¢ko-
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Tabulka V.
Specifikace vakciny INFANRIX HEXA
pouzité pro oc¢kovani déti narozenych v roce 2007

¢islo sarze exspirace
A21CA232E 11.09
A21CA253B 11.09
A21CA262A IvV.09
A21CA268E V.09
A21CA279H V.09
A21CA304B VI.09
A21CA299H VI.09
A21CA305B VI.09
A21CA299B VI.09
A21CA307A V.09
A21CA285B VI.09
A21CA327A VI.09
A21CA333E VIIIL.09
A21CA236A VI.09
A21CA333B VIIIL.09
A21CA353D 1X.09
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Graf 4. Podil déti narozenych v roce 2007 s pfijmenim zacinajicim na ,R“ ockovanych 4 davkami vakciny proti zaskrtu, tetanu,
¢ernému kasli, invazivnim onemocnénim zptisobenymi Hib, pfenosné détské obrné a virové hepatitidé B podle kraju (stav k 31.

12.2009)

Fig. 4. Four-dose diphteria, tetanus, pertussis, and invasive Hib disease, polio, and viral hepatitis B (DTaP/Hib/IPV/HepB) vacci-
nation coverage rates in children born in 2007 whose family name starts with the letter R by region (by December 31, 2009)

vani proti tuberkuléze), a to tfemi davkami hexa-
valentni o¢kovaci latky s acelularni pertusovou
slozkou a inaktivovanou ockovaci latkou proti
prenosné détské obrné v prabéhu prvniho roku
zivota ditéte, podanymi v intervalech nejméné
jednoho mésice mezi davkami, a étvrtou davkou
podanou nejméné 6 mésict po podani treti davky.
Ctvrtou davku hexavalentni ockovaci latky bylo
stanoveno podat nejpozdéji pred dovrSenim osm-
nactého mésice véku ditéte.

Pro ockovani déti narozenych v roce 2007 byla
pouzita vakcina INFANRIX HEXA, jejiz Sarze
a exspirace jsou uvedeny v tabulce V.

Z celkového poétu 3080 kontrolovanych déti
bylo 4 davkami vakciny vakcinovano 3057, tj.
99,25 % osob. Podle kraju se sledovany podil
pohyboval v rozmezi 97,94-100,00 %, v 6 krajich
CR byla hlasena stoprocentni proo¢kovanost
4 davkami vakeciny, 16 okrestit mélo hodnotu toho-
to ukazatele pod 100 %, z nichZ pouze ve 2 okre-
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Graf 5. Podil déti narozenych v roce 1995 s piijmenim zaéinajicim na ,R“, ofkovanych 3 davkami vakeiny proti virové hepatiti-

dé B podle kraju (stav k 31. 12. 2009)

Fig. 5. Three-dose viral hepatitis B vaccination coverage rates in children born in 1995 whose family name starts with the let-

ter R by region (by December 31, 2009)

sech byla zaznamenana proockovanost nizsi nez
95 %.

Celkem u 23 déti bylo zjisténo netplné vakci-
naéni schéma, z toho u 10 osob byly p#i¢inou trva-
1é a docasné zdravotni kontraindikace, 5 déti
nemélo zakladni ockovani 4 davkami kompletni
z dtvodu nedostaveni se k o¢kovani. Podil netdpl-
né vakcinovanych z celkového poc¢tu kontrolova-
nych déti ¢inil 0,7 %.

Proockovanost proti zaskrtu, tetanu,
¢ernému kasli, invazivnim onemocnénim
zpusobenym Haemophilus influenzae typ b,
prenosné détské obrné a virové hepatitidé
B (DTPa/Hib/IPV/HepB) u déti narozenych
v roce 2008

Administrativni kontrola proo¢kovanosti pro-
ti DTPa/Hib/IPV/HepB u déti narozenych v roce
2008 zamérena na osoby, kterym byly k 31. 12.
2009 aplikovany pouze 3 davky vakciny, byla
zatazena s ohledem na pozadavky Svétové zdra-
votnické organizace, nicméné v podminkach CR
nema v dané podobé vétsiho praktického vy-
znamu.

Proockovanost proti virové hepatitidé B
(HepB)

Kontrola proockovanosti byla provedena u déti
narozenych v roce 1995, které v roce kontroly
dovrsily 14. rok zivota. O¢kovani vybrané kohorty
déti probihalo podle vyhlasky ¢. 537/2006 ze dne
29. listopadu 2006, ktera nabyla tdéinnosti od
1. ledna 2007. Podle této vyhlasky v piipadé déti,
které proti virové hepatitidé B nebyly ockovany

v novorozeneckém véku, se dané ockovani prova-
di v dobé od dovrseni dvanactého do dovrSeni tfi-
nactého roku véku ditéte.

Pro o¢kovani déti narozenych v roce 1995 byla
pouzita vakcina ENGERIX B.

Z celkového poctu 2720 kontrolovanych déti
bylo 3 davkami vakciny ooCkovano 2698, t;j.
99,19 % osob. Podle kraju se sledovany podil
pohyboval v rozmezi 96,10-100,00 %, v 5 krajich
CR byla hlagena 100procentni prootkovanost 3
davkami vakciny, 14 okrestt mélo hodnotu tohoto
ukazatele pod 100 %, piicemz ve 3 okresech byla
zaznamenana proockovanost pod 95 %.

Celkem u 22 déti bylo zjisténo netplné vakei-
nacéni schéma, z toho u 6 osob byly pfi¢inou
trvalé a docasné zdravotni kontraindikace,
4 déti nebyly 3 davkami vakcinovany z davodu
nedostaveni se k o¢kovani. Podil netplné vakci-
novanych z celkového po¢tu kontrolovanych déti
¢inil 0,8 %.

Zavéry

Administrativni kontrola proo¢kovanosti se
stavem k 31. 12. 2009 se tykala témér 12 tisic
déti, coz predstavuje piiblizné 3 % celkové popu-
lace vybranych 4 ro¢nikt narozeni.

Cilem kontroly bylo zjisténi podilu déti vakeci-
novanych podle danych vybérovych kritérii proti
9 infekénim onemocnénim, ktera jsou v souladu
s legislativou CR zahrnuta do ramce povinného
ockovani.
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Sumarni udaje za celou CR ukazuji, Ze zjisté-
na prooc¢kovanost podle kontrolovanych infeké-
nich onemocnéni prevysuje 98 %, coz je hladina
zarufujici vic neZz dostaéujici uroven ochrany
z hlediska kolektivni imunity. Uvedené konsta-
tovani se tyka téch kontrolovanych ockovani,
u kterych byla v dobé kontroly splnéna podmin-
ka dosazeni nejzazsiho stanoveného véku ditéte.

7 hlediska regionalniho vyhodnoceni byla hla-
dina prooc¢kovanosti pod 95 % zjisténa predevsim
v téch krajich, kde byl v nékterém z okrest kon-
trolovan nizky pocet déti. Chyba malych disel,
ktera vznikla z objektivnich davodua jako nasle-
dek vybérovych kritérii a ve vysledku zkreslila
hodnoty prooc¢kovanosti v kraji, se vSak neuplat-
nila univerzalné u v8ech kontrolovanych vakcina-
ci s hladinou proockovanosti pod 95 % a ve vSech
krajich.

7 vysledkti administrativni kontroly proocko-
vanosti v roce 2009 vyplyva, Ze i pres aktivity
smérem ke zménam ve prospéch nepovinného
ofkovani jsou diky dobré urovni ockovani déti
kontrolovanych ro¢nik v naprosté vétsiné piipa-
da splnény podminky pro zajiSténi kolektivni
imunity proti infekénim onemocnénim, ktera jsou
preventabilni vakcinaci v rdmci povinného ocko-
vani.

j}

Je tfeba vénovat patfiénou pozornost doo¢kova-
ni déti, které byly v ramci provedené kontroly
proockovanosti hlaseny jako neuplné ¢i zcela
neockované z piechodnych davoda a tyto kon-
krétni ptripady znovu provéiit v ramci nasledujici
kontroly proo¢kovanosti.

Podékovani touto cestou patfi vSem kolegiim epidemiolo-
gum krajskych hygienickych stanic a pediatrtm, ktefi se podi-
leli na organizaci a provedeni administrativni kontroly proo¢-
kovanosti v roce 2009.

Do redakce doslo dne 10. 2. 2011.
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