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Klinické studie po celom svete potvrdili i¢innost a bezpecnost pouzitia 13-valentnej konjugovanej vakciny (PCV13) aj pre rizikové skupiny
deti od 2. roku Zivota, dospelych a starych osob. Epidemiologicka situacia je na Slovensku monitorovana Narodnym referené¢nym centrom
pre pneumokokové nakazy (NRC) od roku 2011. Ziskané vysledky potvrdzuju alarmujucu situaciu pretrvévajucej vysokej antibiotickej re-
zistencie niektorych problémovych sérotypov a poukazuju na vhodnost pouzitia tejto vakciny aj u nas. Podla sii¢casnych medzinarodnych
odporucani je pouzitie 23-valentnej polysacharidovej vakciny (PPSV23) u rizikovych pacientov len na preockovanie a rozsirenie sérotypov.
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The current situation of the recommended vaccination against pneumococcal infections in risk group of patients in Slovakia
Clinical studies all over the world confirmed the effectivity and safety of 13-valent conjugated vaccine (PCV13) even for risk groups of children
from 2 years of age, adults and elderly people. The epidemiologic situation in Slovakia has been monitored by National Reference Centre for
pneumococcal infections (NRC) since 2011. The data obtained confirms an alarming situation of high resistance to antibiotics displayed by several
problematic serotypes and suggests it is appropriate to use this vaccine also in our country. According to the latest international guidelines it is
recommended to use 23-valent polysaccharide vaccine (PPSV23) in risk groups only in case of revaccination and if necessary to widen the serotype.
Key words: risk groups of patients, invasive pneumococcal infections, prevention, vaccination.
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Graf 1. Vyskyt invazivnych pneumokokovych ochoreni hldsenych v Epidemiologickom informac-
nom systéme za obdobie 2004 - 2013

Streptoccocus pneumoniae je celosvetovo

signifikatnou pri¢inou mortality a morbidity.
Na zéklade udajov z Epidemiologického infor- 20
macného systému (EPIS) a Narodného referenc-
ného centra pre pneumokokové ndkazy (NRC)
v obdobi 2004 - 2013 m4 vyskyt invazivnych
pneumokokovych ochoreni (IPO) v Slovenskej
republike stuUpajuci charakter (graf 1),
aj ked nérast v poslednych rokoch méze cias-
to¢ne odrédzat aj zvysenu Uroven hldsenosti
a diagnostiky IPO. Vyskyt sérotypov bol v jed-
notlivych rokoch (2011 — 2013) variabilny, vo
vsetkych rokoch vsak dominoval sérotyp 3
a hned za nim sérotyp 19A.

Ockovanie proti pneumokokom
v Slovenskej republike

V Slovenskej republike bolo zacaté plosné
ockovanie dojciat 7-valentnou konjugovanou

10 4
pneumokokovou vakcinou od 1. 1.2009. V sucas-
nosti je moznost pouzitia 10- a 13-valentnej
o
konjugovanej pneumokokovej vakciny na za-
OnUgovane] pneumokokovej vakciny na za 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

klade rozhodnutia rodi¢a vzhladom na finan¢ny
doplatok za PCV13. Napriek plosnému oc¢kovaniu

dojciat a znizujucej sa incidencii pneumokoko-
vych ochoreni a nazofaryngedlneho nosicstva
sposobeného vakcina¢nymi sérotypmi u ocko-
vanych deti, pacienti s chronickym ochoreniami
a starf ludia su neustéle ohrozenf IPO.

Invazivne pneumokokové
ochorenie (IPO) a rizikové skupiny
Riziko vzniku IPO je podmienené vekom pa-
cienta (do 5 rokov veku a nad 50 rokov), chronic-
kymi ochoreniami bez ohladu na vek (chronic-

ké srdcové, plicne, hematologické ochorenia,
diabetes mellitus), primarnymi a sekundarnymi
poruchami imunitného systému, imunosupre-
sivnou lie¢bou (chemoterapia, radioterapia,
biologicka lie¢ba, dlhodobd lie¢ba kortikoidmi,
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Tabulka 1. Indikdcie na podanie 13-valentnej konjugovanej vakciny a 23-valentnej polysacharido-
vej vakciny u rizikovych pacientov starsich ako 6 rokov (podfa odporucani Advisory Committee on

Immunization Practices)?

Odporicanie Odporucanie gty

Rizikova skupina Zakladna diagnéza pre PCV13  prePPSV23 PPSV23 5’rokov
po 1.davke
Imunokompetentné Chronické srdcové ochorenie® v
osoby
Chronické plicne ochorenie® v
Diabetes mellitus v
Cerebrospinélny priesak likvoru v v
Kochledrne implantaty v v
Alkoholizmus v
Chronické peceriové ochorenie v
Faj¢enie v
Pacienti s funk¢nou Kosécikovitd anémia a iné v v v
a anatomickou aspléniou hemoglobinopatie
Kongenitélna alebo ziskana v v v
asplénia
Imunokompromitované Vrodené alebo ziskané v v v
osoby imunodeficiencie?
HIV v v v
Chronické rendlne zlyhanie v v v
Nefroticky syndrém v v v
Leukémia ' v v
Lymfém v v v
Hodgkin v v v
Generalizované malignit v v v
latrogénna imunosupresia® v v v
Transplantécia organov v v v
Myelém v v v

adeti 2 — 5-rocné s chronickym ochorenim, ktoré neboli ockované PCV 13 maju dostat 1 ddvku PCV13

® kongestivne zlyhanie srdca a kardiomyopatie

cobstrukcnd chronickd choroba pltic, emfyzém, astma
4imunodeficit humordlny a bunkovy, deficit komplementu, porucha funkcie fagocytov, okrem chronickej

granulomatdznej choroby

¢ ochorenie liecené imunosupresivnymi liekmi vrdtane dlhodobej kortikoterapie a rddioterapie

Tabulka 2. Odporuicané doockovanie rizikovych skupin s ohfadom na typ pouzitej pneumokokovej

vakciny, pocet podanych dévok a vek pacienta

Vek Predchadzajufe . . Odporucenia (pocet davok a druh vakciny)
pneumokokové ockovanie
Do veku PCV13 schéma 2 + 1 schvélend pre SR
) Ziadne PPSV23 8 tyzdiov od poslednej davky PCV13
23 mesiacov

Revakcindcia PPSV23 po 5 rokoch*

3 davky PCV7,PCV10

1 dévka PCV13
PPSV23 8 tyzdnov od poslednej davky PCV13
Revakcindcia PPSV23 po 5 rokoch*

Menej ako 3 davky
PCV7,PVC10

2 davky PCV13 v odstupe 8 tyzdriov
PPSV23 8 tyzdnov od poslednej davky PCV13
Revakcindcia PPSV23 po 5 rokoch*

24 — 71 mesiacov 3 davky PCV7,PCV10

1 dévka PCV13
PPSV23 8 tyzdnov od poslednej davky PCV13
Revakcindcia PPSV23 po 5 rokoch*

Menej ako 3 davky
PCV7,PCV10

1 davka PCV13
PPSV23 8 tyzdnov od poslednej davky PCV13
Revakcindcia PPSV23 po 5 rokoch*

6 — 17 rokov PCV7 alebo ziadne

1 davka PCV13
PPSV23 8 tyzdnov od poslednej davky PCV13
Revakcindcia PPSV23 po 5 rokoch*

PPSV23

1 davka PCV13 najskér o 8 tyzdrov od PPSV23
Revakcindcia PPSV23 o 5 rokov po 1. ddvke PPSV23*
(nie viak viac ako 2 ddvky PPSV23)

18 — 64 rokov Ziadne

1 dévka PCV13
PPSV23 8 tyzdnov od poslednej davky PCV13
Revakcindcia PPSV23 po 5 rokoch*

PPSV23

1 davka PCV13, ale najskér 1 rok od poslednej dévky PPSV23
Revakcindcia PPSV23, nie skér ako o 8 tyZdriov po PCV13
alebo 5 rokov po PPSV23*

* Revakcindcia PPSV23 je indikovand u pacientov s anatomickou a funkénou aspléniou, kosdcikovitou anémiou,
HIV, kongenitdinou a ziskanou imunodeficienciou, chronickym rendlnym zlyhanim, nefrotickym syndrémom,
leukémiou, lymfémom, Hodgkinovou chorobou, generalizovanou malignitou, iatrogénnou imunosupresiou po

orgdnovej transplantdcii, myeldmom

Imuran, Cyklosporin, Cyklofosfamid, Metotrexat).
Zvysené riziko je aj u pacientov s kochledrnymi
implantatmi, cerebrospinalnym priesakom likvo-
ru, u 0sob zijucich v kolektivnych zariadeniach,
ale aj u fajciarov. Navyse, pretrvédvajica antibio-
ticka rezistencia zhorsuje prognézu priebehu
IPO u rizikovych pacientov.

Rizikové skupiny oséb maju zvysené riziko
vzniku IPO so zdvaznym priebehom a ich ochra-
na spociva v prevencii vakcinaciou. V legislative
Slovenskej republiky su definované rizikové sku-
piny novelou vyhlasky MZ SR ¢. 273/2010, kto-
rou sa meni a dopliia vyhlaska ¢. 585/2008 Z. z.
Na zaklade tejto aktualizovanej kategorizacie
aindika¢ného zoznamu Ministerstva zdravotnic-
tva SR je u rizikovych oséb definovana Uhrada
ockovania a ockovacej latky iba pre 23-valentnu
polysacharidovu vakcinu (PPSV23), ktord sice ma
dostato¢nu a ¢asovo iba obmedzent imunitnu
odpoved. PPSV23 je urend len na preockova-
nie rizikovych skupin na rozsirenie sérotypovej
odpovede s odstupom najmenej 8 tyzdriov
po primarnej vakcinacii 13-valentnou konjugo-
vanou vakcinou.

Podla sucasnych medzinarodnych odpo-
rdcani maju byt vyssie uvedené rizikové skupi-
ny najprv ockované 13-valentnou konjugova-
nou vakcinou a nésledne doockované PPSV23.
Rizikové skupiny, ktoré maju byt ockované, su
uvedené v tabulke 1, odporucané doockovanie
rizikovych skupin s ohladom na typ pouZitej
pneumokokovej vakciny, pocet podanych dévok
a vek pacienta su uvedené v tabulke 2.

Pouzitie 13-valentnej
konjugovanej vakciny (PCV13)
u rizikovych pacientov

V roku 2013 ziskala 13-valentna konjugova-
nd vakcina (PCV13) licenciu Eurdpskej liekovej
agentury na rozsirenie terapeutickej indikéacie
na prevenciu invazivnych ochoreni, pneumaonie
a akutneho zépalu stredného ucha u dojciat,
deti a dospievajucich vo veku od 6 tyZdriiov do
17 rokov a na prevenciu invazivnych ochore-
ni u dospelych vo veku od 18 rokov a starsich.
Studie boli vykonané s PCV13 uimunokompro-
mitovanych pacientov a potvrdili dostatocnu
imunogenicitu a bezpecnost vakciny. V SR je
pouZitie a ¢iasto¢na Uhrada PCV13 zdravotnymi
poistoviiami len pre plosné ockovanie dojciat. Aj
napriek rozsirenej indikacnej skupine PCV13 nie
je této vakcina pre odporticané oc¢kovanie riziko-
vych skupin hradend zdravotnymi poistoviiami.

V SR je stdle nedostato¢ne docenené
a vyuzité ockovanie rizikovych pacientov kon-



Odporucané postupy

jugovanou pneumokokovou vakcinou, ktora
pokryva najcastejsie sa vyskytujlce zdvazné
sérotypy 3 a 19A. Podla udajov z rokov 2011 —
2013 tieto sérotypy su SR ¢asto multirezistent-
né na antibiotikd, a preto predstavuju zavazny
terapeuticky problém. Z tychto dévodov by
bolo Zelatelné rozsirenie indikécie ockovania
13-valentnou konjugovanou pneumokokovou
vakcinou s Uhradou zdravotnych poistovni pre
vietky definované rizikové skupiny pacientov.
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