Kontrola ockovania v okrese Martin
za obdobie od 1.9.2017 do 31.8.2018.

V mesiaci september 2018 odborni pracovnici oddelenia epidemiolégie RUVZ Martin
vykonali kontrolu o&kovania za obdobie od 1.9.2017 do 31.8.2018. Ciselné vysledky kontroly

su zaznamenané v tabul’kach.

1. Kontrola ockovania bola vykonana v rozsahu podla prilozenych tabuliek ¢.1-12.
Zaockovanost’ v kontrolovanych ro¢nikoch narodenia u jednotlivych druhov ockovania je
uvedena v tabulkach, pohybuje sa od 94,32% (ro¢nik narodenia 2015 — zakladné ockovanie
proti osypkam, rubeole a parotitide) do 98,06% (roc¢nik narodenia 2005 - preo¢kovanie v 11.
roku Zivota proti osypkam, rubeole a parotitide). Dovodom nizkej zaockovanosti bol vysoky

pocet odmietnuti ockovania zo strany rodi¢ov a vyskyt kontraindikacii u deti.

1.1 V okrese Martin bola zaockovanost' nizsia ako 95% zaevidovana v ramci zakladného
povinného ockovania proti osypkam, rubeole a parotitide v ro¢niku narodenia 2016 (94,83%)

a 2015 (94,32%), a to z dovodu vysokého poctu odmietnuti ockovania rodicov.

1.2. Z celkového poctu kontrolovanych 15 obvodov nebola zistena zaockovanost’ nizSia ako
90%. Nizka zaockovanost’ (od 80,00% do 20,00% ) je u deti Detského domova Martin, a to

z dovodu nizkeho poctu deti v zariadeni, ktoré maji doCasné a trvalé kontraindikacie.

1.3. Vramci kontroly ockovania v zdravotnickych obvodoch neboli zistené nedostatky vo
vedeni zdravotnej dokumentécii, ako ani vo vykone ockovania. Nedostatok bol v pisomnom
hlaseni odmietnutia ocCkovania, Co skomplikovalo kontrolu ocfkovania. Na nedostatok

pravidelného pisomného hlasenia odmietnutia o€kovania boli lekéri upozorneni.

1.4. V kontrolovanom obdobi od 1.9.2017 do 31.8.2018 sa narodil 1 novorodenec HBsAg
pozitivnej matke, ktorému bol ihned’ po narodeni podany hyperiminny gamaglobulin
a oc¢kovacia latka proti VHB. Rodina s dietatom sa prestahovala do iného okresu, kde sa

podala 2. a 3. davka.

1.5. V kontrolovanom obdobi nebolo nariadené mimoriadne o¢kovanie.
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1.6. V okrese Martin nemame azylové zariadenie.

1.7. V ramci pravidelného povinného ockovania bolo celkovo zistenych 91 kontraindikacii.
Vyskyt kontraindikacii bol zaznamenany v kazdom kontrolovanom druhu ockovania.
Z celkového poctu 91 kontraindikacii bolo 42 trvalych kontraindikacii a 49 docasnych

kontraindikécii, ktoré boli stanovené odbornymi lekarmi.

Tab.1 Prehl'ad poctu zdravotnych kontraindikacii o¢kovania

Kontraindikacie k 31.8.2018
Ockovanie Doasné Trvalé (uvedené Spol
ocasne pediatrami ako trvalé) pott
DTaP-VHB-HIB-IPV-PCV 0 5 5
zak. o¢k. ro¢nik 2016
MMR 17
ro¢nik 2016 6 2
ro¢nik 2015 6 3 9
ro¢nik 2006 11 10 71
ro¢nik 2005 0 3 3
DTaP-IPV (P) 8
ro¢nik 2011 4 12
dTaP-IPV 7
ro¢nik 2004 1 18
49
Spolu 42 91




Ockovanie

Kontraindikacie k 31.8.2018

Docasné

Trvalé (uvedené pediatrami ako
trvalé)

DTaP-VHB-HIB-IPV

Zakladné ockovanie

1x neurologicka-det.mozg.obrna
1x vrodena chyba srdca
1x paréza svalov

Roé¢nik 2016 1x hydrocefalus
1x onkolog. leukémia
5x imunodeficit
3x DDC
1x cysta na mozgu 1x neurologicka-det.mozg.obrna
Ix operéacia Crievka Ix vrodena chyba srdca
1x operacie dolnych koncatin 1x paréza svalov
MMR 1x alergi jecny bielok 1x hydrocefal
L, x alergia na vaje¢ny bielo x hydrocefalus
Ro¢nik 2016 1x atopicky ekzém 1x onkolog. leukémia
1x nefrologicky syndrom 1x epilepsia
1x tracheostomia
1x febrilné kice
1x operacia srdca
i: lorzlllll;lroe(rlleig(r:rlltoéového mechutra 2x neurologickd-det. mozg.obrna
MMR ety 1x vrodena chyba srdca
o Ix operacia zl¢nika
Ro¢nik 2015 2x epilepsia
1x atopicka dermatitida
2x opakované infekty DDC Ix aspergerov syndrom
1x operécia bedrovych kibov 1x hydrocefalus
2x astma 2x tazka forma epilepsie
MMR 6x imunodeficit éx neqrologické-det.mozg.obrna
L, X autizmus
Rotnik 2006 1x nador na mozgu
2x chronickd choroba mandli a
adenoidného tkaniva NS
MMR }x trvalé'p.oékodenie mozgu
L, X anomalie na mozgu
Ro¢nik 2005

1x epileptické kice

DTaP-IPV (P)

2x opakované HCD
4x imunodeficit
1x Graz -operacie

3x neurologicka-det.mozg.obrna
1x autizmus

Rocnik 2011 1x reumatickd artritida
5x imunodeficit 2x neurologicka-det.mozg.obrna
2x opakované DCD 1x leukémia
2x hydrocefalus
1x chaba paraplégia
dTval,)_IPV 1x zhubn}’I/) nécrl)orgmozgu
Ro¢nik 2004

1x atopicka dermatitida

1x respirac¢na nedostato¢nost’ (UPV)
Ix svalova dystrofia

1x reuma




Tab.2 Iné dévody neoCkovania

Okres Pocet deti s inym dévodom neockovania v kontrol. ro¢nikoch

narodenia zistenych od 1.9.2017 do 31.8.2018

Odmietnutie Pobyt v Nedostavenie sa Iné spolu
Martin ockovania* zahrani¢i** na ockovanie | (Kontraindikacie)
193 0 0 91 284

* uviest’ sumar poctov odmietnuti o€kovania podla tabuliek 1 — 5 prilohy usmernenia

** deti, ktoré su zapocitané do poctu deti podliehajucich ockovaniu v kontrolovanom obdobi

1.8. Vramci kontroly ockovania k 31.8.2017 bol zisteny celkovy pocet deti s doCasnymi
kontraindikéciami 73, z toho k 31.8.2018 bolo 35 deti doockovanych. V 18 pripadoch rodicia
odmietaji ockovanie, v 11 pripadoch kontraindikacie pretrvavaja, jedno dieta exitovalo a v 8

pripadoch sa rodicia s detmi odst'ahovali do iného okresu a do zahranicia.

Docasné kontraindikacie od 1. 9. 2016 do 31. 8. 2017

z toho pocet doockovanych deti
OKkres Celkovy pocet k 31. 8.2018
Abs. %
Martin 73 35 47,95

1.9. V ramci povinného oc¢kovania nebola nahldsend ziadna neZiaduca reakcia po ockovani.

1.10. V ambulanciach pre deti a dorast neboli zisten¢ Ziadne nedostatky vo vykone ofkovania.
Lekari primarneho kontaktu pre deti a dorast boli upozorneni o potrebe pisomného hlasenia
odmietnutia o¢kovania na RUVZ Martin a nad’alej dodrziavat’ doslednii evidenciu o&kovania.
O vysledkoch kontroly ockovania budi lekari pre deti a dorast informovani na seminari

organizovanom oddelenim epidemiol6gie RUVZ Martin v mesiaci november 2018.

1.11. Pri kontrole povinného ockovania neboli zistené¢ nedostatky pri zabezpecovani vykonu

ockovania, z toho dévodu nebolo nutné riesit’ problémy a navrhovat’ opatrenia.

2. V obdobi od 1.9.2017 do 31.8.2018 bolo zaevidovanych na RUVZ Martin celkovo 32

hlasenych odmietnuti ockovania (pocet deti) z toho:



- 8 c¢iastocnych odmietnutych povinnych ockovani v kontrolovanych roénikoch

narodenia a 6 kompletnych,

- v nekontrolovanych

ro¢nikoch narodenia bolo nahlasenych 5

odmietnutych povinnych ockovani a 13 kompletnych.

Ciastonych

Tab.4 Ciastoéné odmietnutia povinného o¢kovania podl'a druhu o¢kovania v obdobi od
1.9.2017 do 31.8.2018 v ro¢nikoch narodenia, ktoré nepodliehaji kontrole o¢kovania

v uvedenom obdobi

Okres: Martin

Ciasto&né odmietnutia povinného ockovania podl’a druhu o&kovania v obdobi od
1.9.2017 do 31.8.2018 v ro¢nikoch narodenia, ktoré nepodlichaji kontrole
ockovania v uvedenom obdobi
zakladné ockovanie preockovania

Okres DTaP- Osypky dTaP-IPV

DTaP- pneumok. Osypky PV Mumps v 13.

VHB- invazivne Mumps v 6. RuZienka roku zivota

HIB- ochorenia | RuZienka roku v 11. roku

IPV zivota zivota

Martin 1 1 1 2 3 0

* Ciasto¢né odmietnutie povinného oc¢kovania — rodi¢ odmieta len konkrétny druh ockovania.
Nezarad’'ujeme sem odmietnutie o¢kovania v aktualnych kontrolovanych ro¢nikoch narodenia.

Tieto ro¢niky st evidované v tabul'’kach na kontrolu zaockovanosti.

Tab.5 Pocet deti s nahldsenym kompletnym odmietnutim povinného ockovania v obdobi od
1.9.2017 do 31.8.2018

OKkres Pocet deti s nahlasenym kompletnym Kumulativny pocet deti
odmietnutim ockovania od 1.9.2017 s kompletnym odmietnutim
do 31.8.2018 povinného ockovania k 31.8.2018
19 174
Martin

*Kompletné odmietnutie povinného ockovania — rodi¢ odmieta vSetky povinné ockovania,
vratane pripadu, ked’ rodi¢ odmietne konkrétne o€kovania a zaroven odmieta vSetky povinné

ockovania aj v budicnosti

3. Kontrolu zaobchadzania s vakcinami u ockujtcich lekarov v zdravotnickych zariadeniach
ambulantnej starostlivosti sme vykonali v 15 pediatrickych ambulancidch. V 9 ambulanciach
bola ockovacia latky uloZzend v chladni¢kédch s vyparnikom, av 6 ambulancidach mali

ockovacie latky uloZené v chladnickéach bez vyparnika.



Kontinudlne monitorovanie vnutornej teploty chladnicky sa vykonava v 1 pediatrickej
ambulancii. V 14 ambulancidch sa kontrola teploty uskladnenia vakcin vykonava iba
v pracovhych diloch — 2x vpriebehu dna. V Detskom domove v Martine neskladuju
ockovacie latky. Tieto st uskladnené na pediatrickom obvode prislusnej oSetrujicej lekarky.

Ockovacia latka je na obvodoch ulozena v chladnickach, ktoré sluzia iba na tento ucel.
Na vsetkych obvodoch pouzivaju v chladni¢kach teplomery na kontrolu teploty. Skladuje sa
malé mnozstvo vakcin (cca zasoba na tyzden), ktoré st ulozené tak, ze sa nedotykaji zadne;j
a bo¢nych stien chladnicky, a nie si ulozené priamo pod vyparnikom. Kontrola a evidencia
teploty sa vykonava 2x denne. Evidované teploty sa pohybovali v rozpati + 4°C do + 6° C.
Expiraciu o¢kovacej latky si detské sestry kontroluju pri preberani z lekarne.

K znehodnoteniu vakcin nedoslo ani na jednom obvode. Chladnicky sa neprepliuju,

nakol’ko sa v nich skladuje malé mnozstvo vakcin.

Tab.6 Kontrola chladového retazca v pediatrickych obvodoch

CELKOVY
POCET POCET KONTROLOVANYCH OBVODOV: 15
PEDIATRICKYCH
OBVODOV* SPOLU Z TOHO POCET AMBULANCII : 15
SO SO S PISOMNOU EVIDENCIOU
SAMOSTATNYMI | SAMOSTATNYMI TEPLOTY V CHLADNICKE
CHLADNICKAMI | CHLADNICKAMI
NA NA IBA
USKLADNENIE | USKLADNENIE |V PRACOVNYCH | NEPRETRZITE**
VAKCIN BEZ VAKCIN S DNOCH
VYPARNIKA, VYPARNIKOM,
VYBAVENYMI VYBAVENYMI
TEPLOMERMI TEPLOMERMI
15 15 6 9 14 1

* v ramci pdsobnosti RUVZ
** yratane dni pracovného volna a pracovného pokoja

4. Za kontrolované obdobie v stvislosti s dostupnost'ou vakcin pre ockujucich lekarov sme

nezistili problém s nedostatkom vakcin na trhu. O€kovacie latky v lekarni preberaju detské

sestry, ktoré dorucia na pediatrické ambulancie v chladiacich transportnych boxoch.

5. Pri porovnani s kontrolou preockovania za rok 2017 mdézeme konStatovat’:




oproti roku 2017 sme zaznamenali vzostup zaockovanosti v zdkladnom ockovani
DTaP-VHB-HIB-IPV  00,42% ,PCV 00,91%, MMR MCVI o02,44% a MMR
MCV2 0 0,10%.

pokles zaoCkovanosti sme zaznamenali pri preockovanosti deti v 6. roku zivota
DTaP-IPV o 1,88 % apri preockovanosti v 13. roku Zivota o 2,68% oproti
predchadzajicemu roku 2017,

za sledované obdobie sme zaznamenali 91 kontraindikécii, z toho 42 trvalych a 49
docasnych. Oproti predchddzajicemu roku 2017 doslo k poklesu o 9,00 %,
(r.2011-108x , r.2012-102x, 1.2013— 44x, 1.2014-74, r.2015-88x, r.2016- 99x, 1.2017-
100x, r.2018 - 91x),

za kontrolované obdobie 2016-2017 bolo s docasnymi kontraindikaciami 73 deti,
z toho k 31.8.2018 bolo 35 deti (47,95%) doockovanych. V 18 pripadoch rodicia
odmietaji ockovanie, v 11 pripadoch kontraindikacie pretrvavaju, jedno dieta
exitovalo a v 8 pripadoch sa rodicia s detmi odst’ahovali,

v porovnani s predchadzajicou kontrolou ockovania bola situdcia so skladovanim
vakcin na kontrolovanych pediatrickych obvodoch na rovnakej Grovni,

lekéri primarneho kontaktu pre deti a dorast boli upozorneni na pisomné hldsenie

odmietnuti o¢kovania na RUVZ Martin.

Porovnavanie zaoCkovanosti v jednotlivych rokoch kontroly

Rok kontroly
Ockovanie 2017 2018 Pokles/vzostup

DTaP-VHB-HIB-IPV 96,70% 97,11% +0,42 %
PCV 95,82% 96,69% +0,91 %
MMR MCV1 92,57% 94,83% +2,44 %
MMR MCV 2 97,96% 98,06% +0,10 %
11rok zivota

DTaP -IPV 97,13% 95,30% -1,88 %
6 rok zivota

dTaP-IPV 98,44% 95,80% -2,68 %
13 rok Zivota




