Sprava o kontrole o¢kovania v okrese Banska Bystrica od 1. 9. 2012 do 31. 8. 2013.

1. Zakladné ockovanie proti diftérii, tetanu, pertussis, virusovej hepatitide B,
hemofilovym invazivnym infekciam, poliomyelitide (tab. ¢. 1a).

V ro¢niku narodenia 2011 bolo tromi davkami kombinovanej vakciny (DTaP-VHB-
HIB-IPV)z celkového poctu 1033 deti zaockovanych 1007 deti, t.j. 97,5 % (tab.¢.1a), ¢o
je pokles oproti minulému roku o0 0,5 %. Evidujeme 20 odmietnuti (1,9%) tohto druhu
ockovania.

Ockovanie proti invazivnym pneumokokovym infekciam (tab. €. 1b).

V tom istom ro¢niku bolo tromi davkami konjugovanej pneumokokovej vakciny
z celkového poctu 1033 deti zaockovanych 1006 deti, z toho 667 deti (64,6%) bolo
zaoCkovanych vakcinou Synflorix (PCV 10) a 339 deti (32,8%) bolo zaockovanych
vakcinou Prevenar 13 (PCV 13), tj. spolu bolo zaockovanych 1006 deti - 97,4%, co
predstavuje pokles oproti minulému roku o 0,4%. Pri tomto druhu ockovania evidujeme
21 odmietnuti.

Preockovanie proti diftérii, tetanu, pertussis a poliomyelitide (tab. ¢. 2)

Preockovanie proti diftérii, tetanu, pertussis a poliomyelitide v ro¢niku narodenia
2006(preockovanie v 6. roku Zivota) bolo vykonané na 99,2 %, t.j. z celkového poctu 846
deti bolo preockovanych 839 deti, ¢o predstavuje vzostup oproti minulému roku o 0,2 %.
V tomto ro¢niku evidujeme 4 odmietnutia o¢kovania.

Preockovanie proti diftérii, tetanu, pertussis a poliomyelitide v 13.r. Zivota (tab. ¢. 3)
Preockovanie deti v 13.roku zivota Vv rocniku narodenia 1999 bolo vykonané na 99 %,

¢o predstavuje vzostup oproti minulému roku o 0,9 %. Z celkového poctu 891 deti bolo

zaoCkovanych 882 deti. V tomto ro¢niku evidujeme 3 odmietnutia o¢kovania.

Zakladné ockovanie proti osypkam, rubeole a parotitide (tab. ¢. 4).

V roéniku  narodenia 2011 bolo ockovanie vykonané na 93,5 %, to znamena Ze
z celkového poctu 1033 deti bolo zaockovanych 966, ¢o predstavuje pokles oproti
minulému roku o 3,32 %. V tomto ro¢niku evidujeme 42 odmietnuti ockovania (4,1%)

V ro¢niku narodenia 2010 bolo z celkového poétu 1035 deti zaoCkovanych 1014 deti
tj. 98,0 %, u 12 deti rodi¢ia ockovanie odmietli (1,2 %). VSetky deti v obidvoch
ro¢nikoch boli ockované vakcinou PRIORIX.

Preockovanie proti osypkam, rubeole a parotitide v 11. roku Zivota (tab.¢.5)
PreoCkovanie proti osypkam, rubeole a parotitide V ro¢niku narodenia 2001 bolo

vykonané na 98,4 %, to znamena, Ze z celkoveho poctu 838 deti bolo zaockovanych 825,

¢o predstavuje pokles oproti minulému roku o 0,3 %. Evidujeme 3 odmietnutia o¢kovania.

Ockovanie Studentov zdravotnickych S$kél, lekarskych fakult ainych fakult
zdravotnickeho zamerania vratane nadstavbovych §kol uvadza tab. ¢.6.

Vykazujeme aj oCkovanie Studentov Lekarskych fakult, ktori boli o¢kovani v mieste
bydliska, nakol’ko obvodni detski lekari nevedeli uviest’ adresu Lekarskej fakulty, ktort
navstevuja, niektori Studuju aj v zahrani¢i.

Ockovanie novorodencov HBsAg pozitivnych matiek (tab. ¢. 7).
V ro¢niku narodenia 2013 (do 31.8.2013) nebolo narodené Zziadne dieta HBsAg
pozitivnej matky.



V ro¢niku narodenia 2012 bolo narodené 1 dieta HBsAg pozitivnej matky, ktoré bolo

kompletne ockované 3 davkami vakciny proti virusovej hepatitide typu B + bol podany
HBIG.

Oc¢kovanie pacientov hemodialyza¢nych oddeleni a pacientov v peritonealnej dialyze
proti VHB (tab. ¢. 8).

Ockovanie proti virusovej hepatitide typu B u pacientov zaradenych do DP v Case
kontroly o¢kovania bolo indikované u 53 dialyzovanych pacientov, vSetci pacienti boli
ockovani proti hepatitide B.

Ockovanie pacientov V priprave na zaradenic do DP — 39 pacientov a vsetci boli
zaockovani proti VHB.

Ockovanie kontaktov HBsAg pozitivnych osob a kontaktov chorych na VHB uvadza
tabul’ka ¢. 9a.

Ockovanie u 0sob, ktoré boli v kontakte s chorymi na VHB nebolo indikované ani
Vv jednom pripade.

Ockovanie u osdb, ktoré boli v kontakte snosicmi HBsAg bolo indikované v 5
pripadoch — doteraz bol 1 pacient ockovany tromi davkami vakciny a 2 pacienti dvoma
davkami vakciny, udvoch kontaktov nosicov HBsAg ockovanie nebolo indikované
z dovodu pozitivity protiladtok anti HBsAg.

Odporicané ockovanie alebo ofkovanie na Ziadost’ rodicov deti do 15 rokov Zivota
(tab. ¢. 10).

Spolu bolo zao¢kovanych 862 deti, oproti roku 2012 je to menej 0 291 deti, ¢o znamena
pokles 0 25%.

Kliestova encefalitida — 94 deti

Chripka — 10 deti do 3 rokov zivota, 208 deti od 3 rokov zivota

Virusova hepatitida typu A — 199 deti

Meningokokova meningitida — 18 deti

Infekcie vyvolané S.pneumoniae - 5 deti

Rotavirusové infekcie — 253 deti

Rakovina kr¢ka maternice — 47 dievcat

Ov¢ie kiahne — 27 deti

Tuberkuléza — 1 dieta

Ockovanie proti chripke aproti invazivnym pneumokokovym infekciam u osob
umiestnenych v zariadeniach socialnych sluzieb (tab. ¢. 12).

Proti chripke bolo v tychto zariadeniach zaoCkovanych 247 os6b, z celkového poctu
484, tj. 57,6 %, ¢o je oproti minulému roku pokles 016,8 %, proti invazivnym
pneumokokovym infekciam nebola o¢kovana ani jedna osoba. Pokles zaockovanosti je
v dosledku odmietnutia ockovania  niektorych 0s6b umiestnenych v zariadeniach
socialnych sluzieb.

1.1. Niz8ia zaoCkovanost’ ako 95 % v okrese B. Bystrica bola u deti v ro¢niku narodenia
2011- zakladné ockovanie proti rubeole, osypkam a parotitide. V tomto ro¢niku klesla
zaoCkovanost’ na 93,5 %, ¢o predstavuje pokles oproti minulému roku o 3,32 %.

Pric¢inou niZSej zaockovanosti bolo odmietanie tohto druhu oc¢kovania zo strany rodi¢ov v
42 pripadoch, v 15 pripadoch bolo ockovanie docasne kontraindikované, 4 deti maju
dlhodoby pobyt v zahrani¢i, 6 deti je casus socialis — rodi¢ia sa s detmi nedostavili na



ockovanie (romske etnikum), do ambulancie lekéara sa dostavia len s chorym dietat’om,

kedy ockovat’ nie je mozné.

1.2. V okrese Banska Bystrica je 24 pediatrickych obvodov.
1.3. Zavainé nedostatky vo vedeni dokumenticie o ockovani neboli zistené.

1.4. Pri¢iny neo¢kovania novorodencov HBsAg pozit. matiek.
Nedostatky neboli zistené, 1 indikované diet'a bolo zaockované (tab. ¢. 7).

1.5. Mimoriadne oc¢kovanie nebolo vykonavané.

1.6. Ute¢enecké tabory v okrese B. Bystrica nie su zriadené.

1.7. Uplatiiovanie kontraindikacii vo¢i oCkovaniu podl’a jednotlivych druhov

podanych vakcin je nasledovné:

kontraindikacii

Kontraindikdcie pri zaklad.ockovani proti DTP- VHB- HIB-IPV, PCV

celkom bolo zistenych 31 docasnych

Kontraindikacia

Docasné

Trvalé

Spolu

Epilepsia

Stav po meningitide

Stav po operacii nezostupen¢ho semennika

Astma

DMO

Spolu

IR

IR

Kontraindikacie pri preo¢kovani proti DTP-IPV (preockovanie v 6.roku Zivota)

Kontraindikacia Docasné Trvalé Spolu
Recid. infekty dych. ciest 1 - 1
Spolu 1 - 1

Kontraindikacie pri preokovani proti DTP-IPV (preockovanie v 13.roku zZivota)

Kontraindikacia Docasné Trvalé Spolu
Recid. infekty dych. ciest 3 - 3
Spolu 3 - 3

Kontraindikdacie pri o€kovani proti morbillam, rubeole, parotitide — zédklad.ockovanie

Kontraindikacia

Docasné

Trvalé

Spolu

Recid. infekty dych.ciest

DMO

Epilepsia

Tubularna skleréza

Astma

Stav po operacii nezostipeného semennika

Rk [W[N|00

Rk [W[N|00




Stav po meningitide 1 - 1
Spolu 17 - 17

Kontraindikacie pri o€kovani proti morbillam, rubeole, parotitide — preokovanie

Kontraindikacia Docasné Trvalé Spolu

Recid. infekty dych.ciest 2 - 2
Juvenilna artritida 1 - 1
Autizmus 1 - 1
Spolu 4 - 4
Iné dovody neockovania
Pocet inych dévodov neockovania v kontrolovanych roénikoch narodenia
Okres zistenych od 1.9. 2012 do 31.8. 2013
odmietnutie o¢kovania pobyt v zahranici nedostavenie sa na
ockovanie

B. Bystrica 105 7 13

1.8. Doockovanie deti s do¢asnymi kontraindikaciami k 31. 8. 2012.
Bolo zistenych 36 doc¢asnych kontraindikacii, z toho 21x nebolo doo¢kovanie
vykonané z nasledovnych dévodov:
- kontraindikacia stale pretrvava — 6X
- odst’ahované diet’a — 3x
- nedostavili sa na o¢kovanie cas. socialis — 9x
- odmietli ockovanie - 2x
- diet’a je dlhodobo v zahrani¢i- 1X

Docasné kontraindikacie zistené
od 1.9.2011 do 31. 8. 2012

Okres z toho pocet dooCkovanych
celkovy podet deti k 31. 8. 2013
abs. %
B.Bystrica 36 15 41,7

1.9. Neziaduce reakcie podl’a druhu vakeiny a podl’a typu reakcie.
Boli nahlasené 2 lokalne reakcie po ockovani, v obidvoch pripadoch sa jednalo
0 reakciu po ockovani ockovacou latkou Infanrix Polio:
e Infanrix Polio ¢.5. AC 20B209AC — na druhy den po ockovani na mieste vpichu
erytém vel'kosti 8x6 cm
e Infanrix Polio ¢.§. AC 20B209AC — na druhy deft po ockovani na mieste vpichu
erytém vel'kosti 10x15 cm, svrbenie, opuch

1.10. S kym, kedy a s akym vysledkom boli nedostatky vo vykone ockovania
prerokované.
Nedostatky vo vykone ockovania sa tykali v odmietani ockovania zo strany rodi¢ov
deti. S odmietnutim ockovania z0 strany rodicov sme sa stretli vo vsetkych
pediatrickych obvodoch. Narast odmietnuti vsetkych druhov povinného o¢kovania



je dosledkom nérastu antivakcinacnych aktivit v SR. Argumenty 0 prospesnosti
a vyzname ockovania rodicia odmietaju akceptovat’ a svoje diet'a zaoCkovat’ nedaju.

1.11. Navrhy na rieSenie problémov a opatrenia na odstranenie nedostatkov pri
zabezpecovani vykonu ockovania.

Nutnd zmena legislativy, problémy pri odmietnuti ockovania. Odmietnutie
ockovania musi byt rieSené¢ zmenou legislativy. Rodicia, ktori odmietnu ockovanie
svojho dietata su oboznameni s moznymi sankciami v zmysle t.¢. platnej legislativy a su
ochotni ich akceptovat’, ¢im sa problém nevyriesi.

2.0dmietnutia povinného ockovania zistené v obdobi od 1. 9. 2012 do 31. 8. 2013
okrem aktudlne kontrolovanych rocnikov narodenia

Pocet deti's Pocet ¢iastoénych odmietnuti povinného o¢kovania**
kompletnym od 1.9.2012 do 31. 8. 2013
odmietnutim
Okres povinného
o¢kovania* DTaP-VHB-HIB- pneumokokové MMR DTaP-IPV MMR dTap-1Pv
od 1.9.2012 do IPV invazivne ochorenia V6. v 11. roku v13. roku
roku o Zivota
31.8.2013 zivota
Zivota
45 i 5 9 11 3 1
Spolu
45 - 5 9 11 3 1

* Kompletné odmietnutie povinného ockovania - rodi¢ odmieta vSetky povinné
ockovania, vratane pripadu, ked’ rodi¢ odmietne konkrétne ockovania a zaroven
odmieta vSetky povinné o¢kovania aj v budicnosti;

**Ciastoéné odmietnutie povinného oc¢kovania - rodi¢ odmieta len konkrétny druh

oCkovania/o¢kovani

3. Vykonat kontrolu zaobchadzania s vakcinami u ofkujucich lekarov
v zdravotnickych zariadeniach ambulantnej zdravotnej starostlivosti.

Kontrola chladového ret’azca v pediatrickych obvodoch

Pocet kontrolovanych obvodov

z toho poc¢et ambulancii

Celkovy pocet So samostatnymi | S pisomnou evidenciou
Okres pediatrickych | Spolu | chladni¢kami na uskladnenie | teploty v chladnicke




obvodov vakcin, bez  vyparnika |iba nepretrzite
vybavenych chladni¢kovymi | v pracovnych
teplomermi dioch

Banské Bystrica 24 24 22 22 0

V 2 obvodoch nebola vymenena chladnicka (s vyparnikom), napriek ulozenym
napravnym opatreniam pri kontrole ockovania vykonanej k 31.8.2012. Lekéari na tychto
obvodoch to zdévodiuja tym, ze v chladnickach sa neskladuji ockovacie latky, nakol’ko
si ich podla potreby prevezmu z lekarne v den ockovania.

Teplomermi maju chladnicky vybavené vo vsetkych obvodoch, teplotu v chladnickach
kontroluju a eviduju iba v pracovnych dnoch.

4. Uviest' zistené nedostatky v suvislosti s dostupnost'ou vakcin pre ockujucich
lekarov, spésobom vydaja vakcin a transportom vakcin z lekarne do pediatrickej
ambulancie.

Na pediatrickych obvodoch nemaji vécsie zdsoby ockovacich latok, nakolko pri
vicsine pediatrickych obvodov sa v blizkosti nachadzaju lekarne, v ktorych zdravotna
sestra preberie oCkovaciu latku. Potrebna ockovacia latka sa prebera len v mnozstve pre
pozvanych ockovancov.

5. Zaver:

V okrese B. Bystrica je celkom 24 pediatrickych obvodov. V porovnani
s predchadzajucim rokom zaockovanost detskej populacie v okrese B. Bystrica poklesla
v zakladnom ockovani proti morbillam, rubeole a parotitide v ro¢niku narodenia 2011 o 3,32
%, Co znamena, Ze zcelkového poctu 1033 deti indikovanych na ockovanie bolo
zaoCkovanych len 93,5 %. Pri¢inou nizSej zaoCkovanosti proti tymto ochoreniam je narast
odmietnuti tohto o¢kovania zo strany rodicov.
V zékladnom ockovani proti diftérii, tetanu, pertussis, virusovej hepatitide typu B
hemofilovym invazivnym infekcidm, poliomyelitide zaznamendvame pokles  oproti
minulému roku 00,15 %, vockovani proti pneumokokovym invazivhym infekciam
zaznamenavame pokles 0 0,4 %.

V preoCkovani proti diftérii, tetanu, pertussis a poliomyelitide v 6. roku zivota
zaznamenavame vzostup oproti minulému roku 00,2 %, Vpreockovani proti tymto
ochoreniam v 13. roku zivota zaznamenavame vzostup o 0,9%.

Preockovanie proti morbillam, rubeole a parotitide v 11. roku Zivota pokleslo oproti
minulému roku o 0,3%.

V ramci odporacaného o€kovania alebo ockovania na ziadost’ rodiCov u deti do 15 rokov
zivota bol v porovnani s predchddzajicim rokom zaznamenany pokles celkového poctu
zaoCkovanych deti o 25%.

Celkova zaoCkovanost' proti chripke u osob umiestnenych v zariadeniach socidlnych
sluzieb poklesla oproti minulému roku o 16,8%, proti pneumokokovym nikazdm nebola
o¢kovana ani jedna osoba.

Pocas kontroly o¢kovania k 31. 8. 2013 bolo zaznamenanych 31 doc¢asnych kontraindikacii
oc¢kovania, ¢o je oproti roku 2012 o 14 % menej, trvalé kontraindikacie neboli zaznamenané.
Doockovanie deti s docasnymi kontraindikaciami zistenymi v obdobi od 1.9. 2011 do 31.8.
2012 bolo uskuto¢nené v 15 pripadoch t.j. z celkového poctu doCasnych kontraindikaciii




(36) bolo doockovanych 41,7 %. Doockovanie doc¢asnych kontraindikacii sa uskuto¢niuje na
zaklade posudenia zdravotného stavu oSetrujicimi lekarmi V spolupraci so Specialistami,
ktori stanovia diagnoézu kontraindikacie. Obvodni pediatri maju problém s neuhradzanim
ockovacich latok zdravotnymi poistoviiami ur¢enymi na doockovanie deti mimo stanovenych
terminov ocCkovania. Deti, ktoré mali kontraindikaciu ockovania, maju pediatri problém
doockovat’ po odzneni kontraindikacie.

Vo vsetkych pediatrickych obvodoch sme sa stretli s odmietanim ockovania zo
strany rodicov. Od 1.9.2012 do 31.8. 2013 evidujeme vo vsetkych ro¢nikoch narodenia 65
nahlasenych kompletnych odmietnuti ockovania, ztoho 20 komplet. odmietnuti
v kontrolovanych ro¢nikoch a 45 komplet. odmietnuti v ostatnych t.¢. nekontrolovanych
ro¢nikoch. Kumulativny pocet deti s kompletnym odmietnutim ockovania vo vSetkych
ro¢nikoch k 31.8.2013 — 95 deti. V obdobi od 1.9.2012 do 31.8.2013 evidujeme aj Ciasto¢né
odmietnutia ofkovania vo vSetkych ro¢nikoch narodenia u 95 deti. Odmietnutie sa tyka
jednotlivych druhov ockovania, najviac odmietnuti sa tykalo ockovania proti rubeole
osypkam a mumpsu. Narast odmietnuti vSetkych druhov povinného ockovania je désledkom
narastu antivakcinacnych aktivit v SR. Argumenty 0 prospeSnosti a vyzname ockovania
rodi¢ia odmietaji akceptovat’ a svoje dieta zaockovat’ nedaju. Odmietnutie oCkovania musi
byt rieSené zmenou legislativy. Rodicia, ktori odmietnu ockovanie svojho dietata su
oboznameni s moznymi sankciami v zmysle t.C. platnej legislativy a st ochotni ich
akceptovat’, ¢im sa problém nevyriesi.



