Co by sme mali vediet o ¢&iernom kasli?

Pertussis (Cierny kasel) je vysoko infekéné
akutne respiracné ochorenie. Vyskyt ochorenia
stipa na Slovensku ale aj v krajindch EU.
Pertussis je zdvaznym ochorenim hlavne u
doj¢iat a malych deti, hlavne ak neboli
ockované alebo neboli kompletne ockované.
Pertussis vyvolava baktéria  Bordetella
pertussis.
Inkubacny ¢as ochorenia je 7-10 dni (rozpétie
6-21 dni). Ochorenie <casto postihuje
dospievajucich a  mladych  dospelych,
] ktori mézu ochorenie Sirit vo svojom okoli a
kolektivoch.

Klinické priznaky

Ochorenie prebieha v troch Stadidch: katardlne, paroxyzmalne a rekonvalescencia.

Kataralne stadium: horucka, kasel, nddcha. Trva zvycajne 1-2 tyZzdne.

Paroxyzmalne stadium: charakterizuju zachvaty typického drazdivého sipavého kasla s nasledujicim
dlhym hlasnym nadychom, najmé v noci. Zachvat kasla méze skondit zvracanim, zvlast u malych deti.
Paroxyzmalne stadium trva 2-5 tyzdnov. Charakteristicky je uplakany vyraz s opuchnutymi oénymi
vieCkami a prekrvenymi spojovkami. U malych deti mdze ochorenie prebiehat s vysokou horuckou,
zachvatmi kféov, krvacanim do koze, spojiviek a mozgu, méze koncit dmrtim. U malych deti je preto

Casto potrebna hospitalizdcia. Ochorenie spoOsobuje aj casté komplikacie, napr. zdpal pluc,
encefalopatia, problémy s dychanim, zlomeniny rebier z kasla, pripadne smrt.
Rekonvalescencia po ochoreni: trva 6 - 12 tyzdriov

Prenos

Prenos ochorenia je vzdusnou cestou — kvapockami, ktoré vznikajui najma pri kychani, kaslani chorej
osoby. Prenos kontaminovanymi predmetmi je menej ¢asty. Chord osoba je vysoko infekéna najma v
kataralnom stadiu. Infekénost bez antibiotickej lieCby trva az 21 dni od prvych priznakov ochorenia.

Liecba
Liecba patri do ruk lekdra a spociva v podavani vhodnych antibiotik a v podpornej liecbe. Antibiotika
sa musia uZivat v zadiato¢nom $tadiu ochorenia, podla doporucenej davky a po stanovenu dobu.

Rizikové skupiny

NajohrozenejSou skupinou su novorodenci, predcasne narodené deti a neockované deti do 1 roka
zZivota, u ktorych ma ochorenie zavazny priebeh, az Umrtie. Rizikovou skupinou su aj deti do 5. roku
Zivota, tehotné Zeny, starSie osoby a osoby s oslabenou imunitou alebo so zavaznym ochorenim.
Clovek méze ochoriet ak od podania poslednej davky o¢kovacej latky proti pertussis uplynulo viac ako
5-10 rokov. Imunita po prekonani ochorenia ani po o¢kovani nie je dlhodob3, postupne ubuda, preto
moze ochoriet aj ockovana osoba, alebo osoba po prekonani ochorenia.




Prevencia

1. NajlepsSou prevenciou Cierneho kasla je ockovanie:

a)

b)

c)

Kompletné ockovanie v detskom veku podla platného ockovacieho kalendara v SR,
ktoré sa vykondava v 3., 5. a 11. mesiaci Zivota dietata tzv. hexavakcinou. Preoc¢kovanie
sa vykonava v 6. roku Zivota a v 13. roku Zivota dietata (spolu 5 davok).

Ockovanie dospelej populacie 1 davkou proti pertussis (kombinovand ockovacia
vakcina spolu s o¢kovanim proti tetanu a zaskrtu — , Tdap®“, ktora je potrebna kazdych
15 rokov). U os6b s predchadzajucim ockovanim proti tetanu sa vakcina Tdap
poddva s minimdlnym odstupom 18 mesiacov, odporucany odstup je 5 rokov.
Ockovanie je vhodné aj pre cestovatelov do zahranicia.

Ockovanie tehotnych Zien v 27. - 36. tyzdni tehotenstva proti pertussis 1 davkou
ockovacej latky (ockovacia vakcina spolu s o¢kovanim proti tetanu a zaskrtu — diftérii),
pripadne hned’ po porode. NajéastejSim zdrojom ochorenia pre najmensie deti su ich
najblizSie kontakty (mama, otec, slrodenci, stari rodicia). Najlepsi sp6sob ochrany
najmensich deti pred pertussisom je ockovanie matiek v tehotenstve, ktoré zabezpeci
prenos protildtok cez placentu novorodencovi. Tieto protildtky ho chrania prvé dva
mesiace Zivota.

2. Pri kaslani si prekryte usta (pri kaslani nekaslite do ruk, ale do laktovej jamky, alebo do
jednorazovej papierovej vreckovky)

3. Casto si umyvajte ruky mydlom a vodou, pripadne pouZivajte alkoholovt dezinfekciu na ruky

4. V pripade priznakov Cierneho kasla, alebo ak ste boli v kontakte s pripadom cierneho kasla
kontaktujte svojho lekara z dévodu diagnostiky a naslednej liecby ochorenia, najma ak ste
v kontakte s rizikovou skupinou v ramci domacnosti alebo zamestnania

VACCINATION
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