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042 20 Kosice

Kontrola oékovania k 31.8.2023 v okrese TrebiSov — komentar

1. OCKOVANIE PRAVIDELNE

Pocet pediatrickych obvodov v okrese TrebiSov - v okrese TrebiSov je 24 nestatnych ambulancii pre
deti a dorast.

a) Ockovanie proti diftérii, tetanu a pertussis, VHB, hemofilovym invazivnym infekciam
a poliomyelitide (tab. ¢. 1a, 1b, 2, 3).

X/
L X4
X/
L X4
X/

L X4

X/
L X4

Zakladné ockovanie proti diftérii, tetanu, pertussis, VHB, hemofilovym invazivnym infekciam
a poliomyelitide v kontrolovanom ro¢niku 2021 je vykonané na 95,8%.

Ockovanie ro¢nika 2021 troma davkami konjugovanej pneumokokovej vakciny je vykonané
na 96,0%.

Prvé preockovanie ro¢nika 2016 proti diftérii, tetanu, pertussis a poliomyelitide je vykonané na
92,5%.

Druhé preockovanie ro¢nika 2009 proti diftérii, tetanu, pertussis a poliomyelitide je vykonané
na 91,2%.

Zaockovanost’ pri zakladnom oc¢kovani v roéniku 2021 mierne klesla oproti predchadzajucemu
roku o 0,1%. Pri prvom preockovani v ro¢niku 2016 ako aj pri druhom preockovani v ro¢niku 2009
oproti predchadzajucemu roku Kklesla (pri prvom preoc¢kovani v ro¢niku 2016 pokles o 2,8%, pri
druhom preockovani v ro¢niku 2009 pokles 0 1,7%). Zaockovanost' proti pneumokokom ostala
nezmenena ako v roku 2022 (96,0%).

b) Ockovanie proti osypkam, rubeole a parotitide (tab. ¢. 4, 5a, 5b).

X/
o

K/
L X4

Zakladné ockovanie proti MMR bolo kontrolované v ro¢niku 2021, kde je ockovanie
vykonané na 93,4% (vzostup 0 0,1%) a v ro¢niku 2020 je vykonané na 95,4% (pokles o 1,3%).
Zaockovanost zakladného ocCkovania Vv kontrolovanom ro¢niku 2021 stiapla, ale v
kontrolovanom ro¢niku 2020 mierne Klesla.

Preockovanie proti MMR bolo kontrolované v ro¢niku 2011, kde je vykonané na 91,1%
(pokles 02,1%), vro¢niku 2010 je preofkovanie vykonané na 92,3% (pokles o 3,2%),
v roéniku 2017 je preockovanie vykonané na 91,9% avroéniku 2016 na 93,8%. Pri
preockovani proti MMR V ro¢niku 2011 ako aj v ro¢niku 2010 je zaockovanost klesajuica.
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c) Ockovanie proti ostatnym niakazam

R/
A X4

L X4

X/
L X4

Ockovanie proti virusovej hepatitide B ( tab. ¢. 6, 7, 8, 9a, 9b).

Ockovanie Ziakov zdravotnickych $kol a posluchdacov lekdrskych fakult (tab. ¢. 6). V okrese
TrebiSov nie je zdravotnicka Skola ani lekarska fakulta.

Oc¢kovanie novorodencov HBsAg pozitivnych matiek proti VHB k 31.8.2023 (tab. ¢.7).
K 31.8.2023 bolo zaockovanych 8 novorodencov HBsAg pozitivnych matiek ro¢nika 2022
a 4 novorodenci ro¢nika 2023. Ockovanie v oboch ro¢nikoch je vykonané na 100%. HBIG bol
podany 1 novorodencovi narodenému do 31.8.2023, ¢o predstavuje 25% a 1 novorodencovi
narodenému v roku 2022, ¢o predstavuje 12,5%.

Ockovanie pacientov hemodialyzacnych oddeleni (tab. ¢. 8) - Od poslednej kontroly
o¢kovania bolo do hemodialyza¢ného programu zaradenych 17 pacientov, z toho 16 pacientov
bolo oc¢kovanych asponn jednou davkou, ¢o predstavuje 94,1% zaocCkovanost. Z dovodu
pritomnosti protilatok proti hepatitide B bol 1 pacient neoCkovany. V priprave do dialyzacného
programu boli zaradeni 4 pacienti, u nich o¢kovanie vykonané na 100%.

Oc¢kovanie kontaktov 0sob infikovanych virusom hepatitidy B (tab. ¢. 9a). V kontrolovanom
obdobi bolo zistenych 12 kontaktov chorého na VHB, z toho bolo 6 kontaktov o¢kovanych
(4x vramci povinného pravidelného ockovania a2x ockovanie v starSich vekovych
kategoriach), zaoCkovanost 50%. Pritomnost’ protilaitok proti hepatitide B bola zistena
u 5 pacientov a 1 kontakt bol postipeny rezortnej hygienicke Ministerstva dopravy a vystavby
SR.

V kontakte s nosi¢mi HBsAg bolo 26 0sdb, z toho 17 0s6b bolo zaockovanych troma davkami
vakciny (65,4%), pritomnost’ protilatok proti hepatitide B bola zistena u 7 0s0b, 2 osoby sa
nedostavili na vySetrenie a st opakovane predvolavané.

Ockovanie d’alSich osob (tab. ¢. 9b) - K 31.8.2023 v kontrolovanom obdobi neboli o¢kované
iné vybrané skupiny osob Vvystavené zvySenému riziku ndkazy VHB.

Odporucané ockovanie proti virusovej hepatitide A U deti vo veku dvoch rokov Zijucich
v miestach s nizkym socidlno-hygienickym Standardom, bez pristupu k pitnej vode, bez
odkanalizovania odpadovych véod alebo s nizkym Standardom byvania (tab. €. 10).

-V ro¢niku narodenia 2021 a 2020 bolo spolu exponovanych 582 dvojro¢nych deti Zijucich
v miestach s nizkym hygienickym $tandardom. V ro¢niku 2021 evidovanych 303 deti, z toho
zaoCkovanych bolo 91 deti (30,0%), vroéniku 2020 evidovanych 279 deti, ztoho
zaockovanych bolo 99 deti (35,5%).

Zaockovanost’ proti virusovej hepatitide A oproti minulému roku stapla v obidvoch
kontrolovanych ro¢nikoch.

Odporucané ofkovanie u deti do 15 rokov Zivota (tab. ¢. 11).

-V kontrolovanom obdobi zaznamenavame mierny pokles zaockovanosti proti sezonnej
chripke, kde bolo zaockovanych 178 deti (vr. 2022 — 256 deti), proti rotavirusovym
infekciam bolo zaoCkovanych 437 deti (v r. 2022 - 473 deti) a proti ovéim kiahnam — 18 deti
(v r. 2022 — 49 deti).

-V kontrolovanom obdobi zaznamendvame Vzostup zaoCkovanosti proti kliestovej
encefalitide, kde bolo zaoCkovanych 34 deti (v r. 2022 — 15 deti), proti virusovej hepatitide
A bolo zaockovanych 130 deti (v r. 2022 — 36 deti), proti meningokokovej meningitide, kde
bolo zaoCkovanych 58 deti (v r. 2022 - 35 deti), proti rakovine krcka maternice, kde bolo
zaoCkovanych 409 deti (v r. 2022 — 299 deti). Proti tuberkuloze boli zaoCkované 2 deti
(vr. 2022 — 0 deti) a proti COVID-19 bolo zaockovanych 1 343 deti (v r. 2022 - 276 deti).

- Proti infekciam vyvolanym S. pneumoniae (pneumokokovou vakcinou polysacharidovou)
nebolo zaockované ziadne diet'a ako v roku 2022.
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% Ockovanie proti chripke a pneumokokovym infekciam (tab. ¢. 12).

- Ockovanie proti chripke bolo vykonané vakcinou VAXIGRIP a INFLUVAC. Celkovo bolo
zaoCkovanych 585 zo 749 (78,1%) os6b umiestnenych Vv zariadeniach socialnych sluzieb
v TrebiSove, Strede nad Bodrogom, Novosade, Secovciach, Backove, Slovenskom Novom
Meste, Michalanoch, Vojéiciach, Kralovskom Chimci, vo Velkom Horesi a Velkych
Trakanoch (20 ZSS v okrese).

- ZaocCkovanost’ Vv zariadeniach socialnych sluzieb proti chripke u deti do 5 rokov je vykonana
na 46,7%. Deti vo veku 6 -14 rokov su zaoCkované na 64,7%. U deti do 19 rokov je
zaoCkovanost’ vykonana na 21,1%. Zaockovanost’ vo vekovej skupine 20 - 59 ro¢nych
vykonana na 84,1% avo vekovej skupine 60+ roénych je 83,2% zaotkovanost. Uroveti
zaoCkovanosti proti chripke vo vsetkych vekovych skupinach spolu je 86,2%. Oproti
minulému roku doslo k poklesu zaockovanosti (pokles o 8,1%).

- ZaocCkovanost’ V zariadeniach socialnych sluzieb proti pneumokokovym infekciam u deti do
5 rokov je vykonana na 3,3%. Deti vo veku 6 -14 rokov st zao¢kované na 7,1%. U deti do
19 rokov je zaoCkovanost’ vykonana na 0,0%. Zaockovanost vo vekovej skupine 20 - 59
ro¢nych vykonana na 14,5% avo vekovej skupine 60+ ro¢nych je 11,4% zaockovanost'.
ZaoCkovanost’ vo vsetkych vekovych skupinach je vykonana na 10,5%. Celkovo doslo
k poklesu oc¢kovania proti pneumokokovym infekciam oproti roku 2022 o 14,5%.

- ZaoCkovanost’ v zariadeniach socialnych sluzieb proti Covid-19 udeti do 5 rokov je
vykonana na 100%. Deti vo veku 6 -14 rokov st zaockované na 100%. U deti do 19 rokov je
zaoCkovanost’ vykonand na 100%. Zaockovanost vo vekovej skupine 20 - 59 rocnych
vykonana na 100% a vo vekovej skupine 60+ ro¢nych je 98,4% zaockovanost’. Vo vsetkych
vekovych skupinach je ockovanie vykonané na 98,8%. Celkovo doslo k miernemu vzostupu
o¢kovania proti Covid-19 oproti roku 2022 o 25,4%.

1.1 Pridiny nizkej zao¢kovanosti v ramci pravidelného ockovania v okrese TrebiSov pod 95 %

V okrese TrebiSov bola zaoCkovanost’ pod 95% v kontrolovanom ro¢niku 2016 pri prvom

preockovani proti diftérii, tetanu, pertussis a poliomyelitide (92,5%) a taktiez v ro¢niku 2009 pri
druhom preockovani (91,2%).

Zaockovanost proti MMR pod 95% bola zistena pri zakladnom oc¢kovani Vv ro¢niku 2021

(93,4%) apri preockovani v ro¢niku 2011 (91,1%), v roéniku 2010 (92,3%), V ro¢niku 2017
(91,9%) a v ro¢niku 2016 (93,8%).

X/
L X4

1.
2.

o

Priciny nizkej zaockovanosti:

Migracia romskych deti s rodi¢mi do a zo zahranicia, bez odhlasenia pacienta z evidencie.
Nezodpovedny pristup romskych rodicov k ockovaniu, ktori sa s detmi nedostavia na
ockovanie a navStevujii ambulanciu lekara len v pripade zdravotnych tazkosti dietata, kedy
dieta nie je moZné ockovat.

Pediatri nedostatocne vyuzivaji moznost vykonavat ockovanie mimo zdravotnej ambulancie
V priestoroch vyhovujtcich na vykon oc¢kovania, ktoré st pre pacientov I'ahSie dostupné.
Odmietanie ockovania - rodi¢ia na zaklade niektorych informacii z internetu a z médii maja
negativny vztah k o€kovaniu a preto odmietajii ockovanie u svojich deti.

Jednou z pri¢in nizkej zaockovanosti st kontraindikacie v o¢kovani.

V pediatrickych obvodoch s men§im poctom deti sa uplatiiuje aj skreslenie podmienené malymi
poctami deti, tzv. chyba malych cisel.

1.2 Pri¢iny nizkej zaockovanosti a obvody so zao¢kovanost’ou niZzSou ako 90%

V okrese Trebisov je 24 nestatnych ambulancii pre deti a dorast. Zaockovanost’ niz§iu ako 90%

malo 15 ambulancii (62,5%). Priciny nizkej zaockovanosti v tychto ambulanciach st uvedené vyssie.

3/11



Tabul’ka k bodu 1.2: celkovy pocet obvodov v okrese, z toho uviest’ obvody so zaockovanost’ou niz§ou ako 90 % a
analyzu pri¢in nizkej zaofkovanosti v obvode podla druhu o¢kovania a ro¢nika narodenia deti, ktoré mali byt
ockované. Okres: TrebiSov

dovod neockovania
. roé. 5 . %
lekar nar. druh ofkovania | . x| pobyt v |nedostavenie | kontrain
roéniku | odmietanie | zahrani¢i sa dikacie
MUDr. Viola Dargova 2021 | MMR 87,30% 1 7
3
. DTaP-VHB-HIB-IPV, | 78,6%,
MUDr. Eva Hogyaova 2021 PREUMo 78.6% 5
DTaP-VHB-HIB-IPV 84,2% 3
N aP- - - )
MUDr.Stefani ’ o
thr Stefania 2021 | Pneumo, 84,2%, 3
urasova MMR 89,5%
2
MUDr. Erika Lyciusova | 2021 | MMR 69,2% 4
MUDr.Yaroslava Slyvka | 2021 | MMR 88,9% 1 6
MUDr.Irena Podstranska | 2021 | MMR 87,5% 1 1
MUDr.Petronela 2021 | MMR 89,6% 3 3 2(iné)
Szemanova
DTaP-VHB-HIB-IPV 89,1% > °
J O a - - - i) 1 0!
glrmf‘ifa“,a 2021 |Pneumo, 89,1%, 5 6
ere$¢akova MMR 76.2%
5 19
MUDr. Eva Hogyaova 2020 | MMR 84,6% 2
MUDr.Irena Podstranska | 2020 | MMR 87,5% 1
MUDr Méria 2020 |MMR 81,1% 3 14 1
Verescakova
MUDr. Eva Hornakova 2017 | MMR 88,1% 4 1
MUDr. Eva Hogyaova 2017 |MMR 75,0% 2
MUDr.Yaroslava Slyvka | 2017 | MMR 68,5% 1 16
MUDr.Irena Podstranska | 2017 | MMR 86,7% 1 1
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MUDr. Eva Rohalova 2017 |MMR 82,0% 9
MUDr.Maria 2017 |MMR 76,8% 12 10
Veres$cakova
MUDr. Etela Molnarova | 2016 | MMR 50,0% 3
MUDr.Yaroslava Slyvka | 2016 | MMR 79,4% 1 6
MUDr.Irena Podstranska | 2016 | MMR 89,5% 1 1
MUDr. Eva Rohal'ova 2016 | MMR 85,7% 7
MUDr. Jan Tinta 2016 | MMR 86,7% 3 3
MUDr.Maria

MMR
Veres¢akova 2016 80,7% 9 7
MUDr. Viola Dargova 2011 | MMR 89,9% 6 2
MUDr. Eva Hogyaova 2011 |MMR 80,0% 2
MUDr. Erika KentoSova | 7911 | MMR 89,1% 6
MUDr.Stefania

MMR
KulaSova 2011 88,5% 3
MUDr. Erika Lyciusova | 2011 | MMR 78,3% 2 1
MUDr.Yaroslava Slyvka | o911 |[MMR 85.2% 1 7
MUDr. Eva Rohalova 2011 |MMR 83,3% 7
MUDr. Jan Tinta 2011 | MMR 88,9% 4 2
MUDr.Méria
Vereséakova 2011 MMR 71,0% 17 10
MUDr. Eva Hogyaova 2010 | MMR 77,0% 3
MUDr.Yaroslava Slyvka | 2010 | MMR 89,5% 3 3
MUDr. Eva Rohal'ova 2010 | MMR 77,2% 13
MUDr.Petronela

MMR
Szemanova 2010 87,1% 4 6
MUDr. Jan Tinta 2010 | MMR 73,5% 5 8
MUDr.Méria

MMR
Veres¢akova 2010 82,4% 9 7
MUDir. Stefan Banhegyi | 2016 | DTaP-IPV 84,3% 2 9
MUDr. Eva Hommdkova | 2016 |DTaP-IPV 88,4% 1

5/11




MUDr.Irena Podstranska | 9q1 | DTaP-IPV 84.2% 1 2

MUDr. Eva Rohal'ova 2016 |DTaP-IPV 86,3% 7

MUDr. Jan Tinta 2016 |DTaP-IPV 77,8% 3 7

gﬁiﬁﬁiﬁf 2016 | DTV 82,0% 8 7

MUDir. Stefan Banhegyi | 2009 | DTaP-IPV 80,7% 11
MUDr. Eva Hogyaova 2009 |DTaP-IPV 50,0% 6
MUDr. Erika Lyciusova | 2009 |DTaP-IPV 87,9% 2 2
MUDr. Eva Rohalova 2009 |DTaP-IPV 87,9% 6

MUDr.Petronela DTaP-IPV

Szemanova 2009 89,3% 5 3
MUDr. Jan Tinta 2009 |DTaP-IPV 83,0% 3 5
MUDr.Méria

DTaP-IPV
Vere$¢akova 2009 a 70,2% 11 13
MUDr. Alena Vargova 2009 |DTaP-IPV 87,0% 10

1.3. Nedostatky v evidencii, dokumentacii a vvkone o¢kovania

V evidencii, dokumentacii a vykone ockovania sa pri kontrole Ziadne nedostatky nezistili.
Ockovanie je zaznamenavané v zdravotnej dokumentacii dietata a prehladne aj Vv zaznamoch
0 ockovani. Vakciny z lekarne vo vics§ine ambulancii prenasaju sestry a lekari v chladiacich boxoch,
ktoré st vybavené mrazenymi vankiSmi a st skladované v chladni¢kach pri predpisanej teplote.
Chladnicky vo vSetkych ambulanciach st vybavené teplomermi, ambulancie su vybavené chladiacimi
boxmi a vankusikmi.

1.4. Priciny neoc¢kovania novorodencov HBsAG pozitivnych matiek
Ockovanie novorodencov HBsAg pozitivnych matiek vakcinou proti VHB bolo vykonané na
100% v ro¢niku 2023 ako aj v ro¢niku narodenia 2022.

1.5. Mimoriadne o¢kovanie
V kontrolovanom obdobi nebolo v okrese TrebiSov nariadené mimoriadne o¢kovanie.

1.6. O¢kovanie v Utvare policajného zaistenia pre cudzincov v Secovciach

V Utvare policajného zaistenia pre cudzincov Secovce bolo v priebehu kontrolovaného obdobia
umiestnenych 75 deti na prechodné obdobie (54 deti do 15 rokov a 21 deti nad 15 rokov, z toho
28 dievcat, 47 chlapcov). V obdobi umiestnenia v predmetnom zariadeni ockovaci status tychto deti
neznamy, ockovanie proti poliomyelitide, morbilam, parotitide, rubeole ani proti inym infekciam
v ¢ase od 01.09.2022 — 31.08.2023 nebolo vykonané. Zaistené¢ osoby st zvycajne bez akejkol'vek
zdravotnej dokumentécie a si d’alej odosielané do inych titvarov policajného zaistenia pre cudzincov.
V predmetnom utvare sa deti zdrziavaju zvycajne kratke prechodné obdobie.
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1.7. Uplatinovanie kontraindikacii u povinného pravidelného o¢kovania

Kraj: Kosicky kraj

Tab.1 PrehPad poétu zdravotnych kontraindikacii o¢kovania

Pocet zdravotnych kontraindikécii zistenych
Okres 0d 1.9.2022 do 31.8.2023
Trvalé Docasné Spolu
TrebiSov 15 14 29
Zakladné oCkovanie r. 2021 DTP, VHB, HIB, IPV + PCV
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Epilepsia 2 DMO 2
Spolu 2 Spolu 2
Zakladné ockovanie r. 2021 MMR
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Epilepsia 2 Vrodené chyby srdca 1
Hemangiém 1 DMO 1
Spolu 3 Spolu 2
Zakladné ockovanie r. 2020 MMR
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Vrodené chyby srdca 1 Epilepsia 1
Porucha zrazania krvi 1
Cievne ochorenie mozgu 1
Spolu 1 Spolu 3
Preockovanie r. 2010 MMR
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Epilepsia 3
Spolu 3 Spolu 0
Preockovanie r. 2011 MMR
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Juvenilnd polyartritida 1
0 Spolu 1
Preockovanie r. 2016 MMR
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Vyvinova porucha 1
Spolu 1 Spolu 0
Preockovanie r. 2017 MMR
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Chr. lymf. leukémia 1 Poruchy mozgu 1
Epilepsia 2 Autizmus 2
Chr. lymf. leukémia 1
Spolu 3 Spolu 4
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Preockovanie DTP + IPV v 6. roku Zivota - ro¢nik narodenia 2016

Trvalé Pocet | Docasné Pocet
ALL 1
Vyvinova porucha 1
Spolu 2 Spolu 0
Preockovanie DTP + IPV v 13. roku Zivota - ro¢nik narodenia 2009
Trvalé Pocet | Docasné Pocet
Hodgkinova choroba 1
Juvenilna polyartritida 1
Spolu 0 Spolu 2
Pri KI sa lekari opieraju o Vyjadrenia Specialistov, aby sa predislo falosnym KI.
Kontraindikacie st potvrdené odbornymi lekarmi v odbore - neurologia, hematologia,

Oonkohematologia, reumatologia, kardiologia.

Tab. 2 Iné dovody neockovania

Pocet deti s inym dovodom neockovania v kontrolovanych
TrebiSov ro¢nikoch narodenia zistenych od 1.9.2022 do 31.8.2023 Spolu
Odmietnuté Pobyt Nedostavenie . P
« . s < . Iné
ocfkovanie * | v zahrani¢i** | sa na ofkovanie
Spolu 76 326 325 5 732

*sumar poctov odmietnutych o¢kovani, nie pocet deti
** pocet deti, ktoré su zapocitané do poctu deti podliehajucich ockovaniu v kontrolovanom obdobi

Iné¢ dévody neockovania — 5x, deti nemali uzatvorené zdravotné poistenie.

1.8. Doockovanie deti s do¢asnymi kontraindikaciami k 31.8. 2023

Kraj: Kosicky kraj

Tab. 3
Docasné kontraindikacie
zistené v obdobi od 1.9.2021 do 31.8.2022
TrebiSov z toho pocet dooCkovanych deti
Celkovy pocet k 31.8.2023
abs. %
6 4 66,7

1.9. Komplikacie a neziaduce reakcie po o¢kovani

1.

2.

Pri kontrole ockovania vykonanej v septembri 2023 boli zistené neziaduce reakcie po o¢kovani
U 2 deti.

V prvom pripade iSlo o 2-ro¢ného chlapca, rocnik narodenia 2021, ¢asovy interval: po 2 dioch
od ockovania, U ktorého bola aplikovand ockovacia laitka PRIORIX ¢. sarze: A69CF370A.
Miesto aplikacie: predlaktie, sposob aplikacie: subkutanne. Klinické priznaky boli lokalneho
charakteru: bolestivost’, opuch o velkosti 2x2 cm, erytém 3x2 cm.

V druhom pripade iSlo o 6-ro¢né dievca, ro¢nik narodenia 2017, ¢asovy interval: na druhy den
po oc¢kovani (po 31 h.), u ktorej bola aplikovanéd ockovacia latka INFANRIX POLIO ¢. Sarze:
AC20B427AE. Miesto aplikacie: deltoidny sval Tavého ramena, sposob aplikacie:
intramuskularne. Klinické priznaky boli lokalneho charakteru: bolestivost’, opuch a erytém o
vel'kosti 1x1 cm.
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1.10. Prerokovanie vvsledkov kontroly o¢kovania

Vysledky kontroly boli konzultované s pediatrami, ktori dosiahli niZSie percento ockovania
a komunikovana bola aj forma rieSenia sucasného stavu prostrednictvom doockovania omeskaného
ockovania a opakovaného predvolania na ockovanie.

V priebehu kontrolovaného obdobia bola cielene udrZiavana aktivna spolupraca RUVZ so
sidlom v TrebiSove S terénnymi socidlnymi pracovnikmi mesta TrebiSov a mesta SeCovce ako aj
s asistentmi podpory zdravia (Zdravé regiony — TrebiSov, Secovce), ktori pdsobia V najvacsich
romskych  komunitach vramci okresu. Spolupraca viedla kudrzaniu zaockovanosti
V najproblematickejSich pediatrickych obvodoch.

RUVZ so sidlom v Trebidove taktiez pri vykone kontroly o¢kovania informoval vieobecnych
lekarov pre deti a dorast o0:

- odbornom usmerneni Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky o o¢kovacich postupoch
vykondvanych v inom veku a inom intervale ako v ramci schémy pravidelného povinného
ockovania 0sob v Slovenskej republike

- odporti¢anom ockovani 0sob, ktoré su vystavené zvySenému nebezpecenstvu vybranych ndkaz
— t.j. 0 odporti¢anom ockovani proti virusovému zapalu pecene typu A u deti vo veku dvoch
rokov zijucich v miestach s nizkym socidlno-hygienickym Standardom, bez pristupu k pitnej
vode, bez odkanalizovania odpadovych vod alebo s nizkym Standardom byvania (podla § 9,
0ds. 4, pism. b) vyhl. MZ SR ¢. 585/2008 Z.z.).

1.11. Navrh na odstranenie nedostatkov

RUVZ so sidlom v Trebisove bude priebezne komunikovat’ so spadovymi pediatrickymi ambulanciami
ako aj s koordinatormi Zdravych regiénov za ucelom spoluprace medzi ambulanciami a poverenymi
asistentmi podpory zdravia za G¢elom potreby dooc¢kovania nezaockovanych deti.

2. ODMIETANIE OCKOVANIA
Kraj: Kosicky kraj

Tab. 4 Ciastoéné odmietnutia povinného ogkovania podl'a druhu ockovania v obdobi od 1.9.2022 do
31.8.2023 v ro¢nikoch narodenia, ktoré nepodliehaji kontrole ockovania v uvedenom obdobi

Ciasto¢né odmietnutia povinného ofkovania podl'a druhu ockovania v obdobi od
1.9.2022 do 31.8.2023 v ro¢nikoch narodenia, ktoré nepodliehaju kontrole o¢kovania
vV uvedenom obdobi

. zakladné oc¢kovanie preockovanie
TrebiSov - - -
DTP Pneumokokové | Osypky DTP- Osypky DTP-
VHB invazivne mumps POLIO mumps POLIO
HIB ochorenia ruzienka | v 6.roku ruzienka v 11. | v 13. roku
POLIO zivota roku Zivota | zivota
1 1 2 2 0 1

Tab. 5 Pocet deti s nahlasenym kompletnym odmietnutim povinného oc¢kovania v obdobi od 1.9.2022

do 31.8.2023 v ro¢nikoch narodenia, ktoré nepodliehaju kontrole o¢kovania v uvedenom

obdobi
Pocet deti s nahlasenym kompletnym Kumulativny pocet deti s kompletnym
TrebiSov odmietnutim povinného o¢kovania odmietnutim povinného oc¢kovania
od 1.9.2022 do 31.8.2023 k 31.8.2023
3 70
Spolu 3 70
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1. KONTROLA CHLADOVEHO RETAZCA V PEDIATRICKYCH OBVODOCH
Kraj: Kosicky kraj, okres TrebiSov

Tab. 6
Pocet kontrolovanych obvodov
z toho pocet ambulancii
Celkovy pocet Spolu So samostatnymi ) ] ]
pediatrickych chladni¢kami na S pisomnou ev1depvcmu teploty
obvodov* uskladnenie vakcin bez v chladnicke
V}'/parnika,' bea,VefWCh iba v pracovnych
chladnlckovy_ml dioch nepretrzite
teplomermi
24 24 12 24 0

4. NEDOSTATKY

Z vysledkov kontroly ockovania k 31.8.2023 vyplyva, Ze neboli zistené¢ zdvazné nedostatky
v transporte a v skladovani vakcin. Vakciny vyberaji zdravotné sestry (lekari) z lekarni za dodrzania
chladového retazca pri transporte. Bolo zistené, Zze vo vynimo¢nych pripadoch, o¢kovacie latky na
zaklade receptu vyberaju rodicia priamo z lekarne ato vtedy, ak je lekaren v budove ambulancie
a ockovanie sa vykondva bezodkladne. Chladnic¢ky s vakcinami st vybavené teplomermi. Zabezpecené
je aj kontinualne monitorovanie vnuatornej teploty chladnicky, vedie sa pisomna evidencia teploty
Vv chladnic¢ke. Vakciny v chladni¢kach st ulozené podla expiracie tak, ze vakciny s najstarSou
expiraciou su v prednej Casti chladnicky.

V sledovanom obdobi bol zisteny vypadok oc¢kovacich latok: BOOSTRIX POLIO a ENGERIX.

5. POROVNANIE VYSLEDKOV KONTROLY OCKOVANIA S ROKOM 2022

1. V okrese TrebiSov je 24 nestatnych pediatrickych ambulancii.

2. Na zéklade vysledkov kontroly oc¢kovania k 31.8.2023 je mozné konstatovat’, ze zaockovanost’
oproti roku 2022 ma kolisavy trend a je nasledovna:

s Zaockovanost’ v kontrolovanom ro¢niku 2021 proti:

- diftérii, tetanu, pertussis, VHB, hemofilovym infekciam, poliomyelitide mierne Klesla -
z 95,9% na 95,8 %;

- pneumokokom ostala nezmenena - 96,0%;

- MMR stapla -z 93,2% na 93,4%.

% Zaockovanost’ zakladného o¢kovania proti MMR v ro¢niku 2020 klesla z 96,7% na 95,4%.

% Zaockovanost' pri preockovani proti MMR v kontrolovanych ro¢nikoch je nasledovna:
v ro¢niku 2011 klesla - z 93,2% na 91,1%;
v ro¢niku 2010 Kklesla - z 95,5% na 92,3%;
v ro¢niku 2017 zaockovanost’ - 91,9%;
v ro¢niku 2016 zaockovanost’ — 93,8%.

K/
L X4

V zaockovanosti proti DTaP-1PV bol v ro¢niku 2016 zaznamenany pokles z 95,3% na 92,5%
ako aj v ro¢niku 2009 z 92,9% na 91,2%.
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.V kontrolovanom obdobi od 1.9.2022 — 31.8.2023 v porovnani s rokom 2022 pocet do¢asnych
kontraindikacii klesol (zo 16 pripadov na 14 pripadov ) a pocet trvalych kontraindikacii
stipol (zo 7 pripadov na 15 pripadov).

. Pri kontrole uchovavania vakcin v ambulanciach neboli zistené zavazné nedostatky.

MUDr. Terézia Konevicova, MPH
regionalna hygienicka
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