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Na dotazy divaku z akce O¢kovani pro a proti odpovidaiji:
MUDr. Ludmila ELEKOVA, Prof. MUDr. Roman PRYMULA

(Vitalia.cz)

Myslite si, ze je normalni davat malému ditéti vakcinu, ve ktereé je naraz
sedm nemoci? A to jeste s jedovatymi pridatnymi latkami!

LE: Neni to normalni, je to zloCin proti lidskosti.

RP: Vakcinu se sedmi nemocemi nemame, maximalne se pouziva 6valentni
vakcina a neaplikujeme nemoci, ale snazime se navodit imunitu proti nim.
Otazka tykajici se ,jedovatych® pfimesi je ponekud demagogicka. Zeptal bych
se tazatele, zdali ji, nebot v naproste vetsine potravin jsou také jedovate latky,
a zda dycha vzduch, i zde jsou stopova mnozstvi latek, které organismu

v koncentrované podobe rozhodne neprospivaji.



MUDr. Ludmila Elekova Prof. MUDr. Roman Prymula
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http://www.youtube.com/watch?v=6QOkls97gKo
https://www.youtube.com/watch?list=PLmLXvIQafj2eaNbrDVNhiNv9U1MlivY8P&time_continue=16&v=AJlZ4QcMOtg&feature=emb_logo

MUDr. Ludmila Elekova:
Epidemie spalnicek — Vinikem epidemii je plosné oCkovani!

— ,Kolektivni imunita nasi populace proti spalniCckam byla zcela nepochybne zniCena pravé a
vyhradné ploSnym oCkovanim proti nim. Jiz téméf 30 roCnikd neni pravé kvuli oCkovani proti
této nemoci imunnich. Jsou jich asi 3 miliony a kazdy rok jich nejméné 90.000 pribude. Pravé
tito oCkovani spoluobCané narusili kolektivni imunitu. Mezi nimi se Sifi nemoc.”

— ,Statistika je neuprosna: oCkovani vyrobilo a vyrabi rostouci poCet neimunnich dospélych,
spalniCkami ohrozenych v rizikovéjSim veku, nez kdyby je méli Sanci prodélat prirozené v
détstvi. Kazdy rok stoupne pocCet neimunnich nejméné o 90.000 — dalsi roCnik. Kazdy rok
kvuli v minulosti provedenému ockovani stoupne pocet vnimavych jedincu desetkrat vic, nez

kolik jich vznikne mezi détmi, jejichz matky je nechteji dat oCkovat.”
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https://vehvezdach.cz/mudr-ludmila-elekova-epidemie-spalnicek-vinikem-epidemii-plosne-ockovani/ I\/l
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https://vehvezdach.cz/mudr-ludmila-elekova-epidemie-spalnicek-vinikem-epidemii-plosne-ockovani/

 Je mozné, aby i oCkovane dite
dostalo nemoc, proti ktere je
oCkované?

« Je pravda, ze ockovani snizuje
imunitu vuci ostatnim nemocem?

« Jak dlouho povinna oCkovani
ochrani?

* Nebylo by lepsSi nektera oCkovani
odlozit az na pozdeji? Male dite
tezko chytne treba zloutenku B....

* Neni nebezpecné ockovat tolik
infekci najednou?







VAKCINACE X IMUNIZACE

8 Definujte zapati — nazev prezentace nebo pracovisté
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PASIVNI IMUNIZACE I.

reception of pre-formed specific antibodies from an exogenous source
- homologous (human) x heterologous (animal) antibodies,
monoclonal antibodies produced by biotechnology

polyclonal Ig, hyper Ig, antitoxins

temporary protection: 4 - 6 weeks

risk of strong side effects at heterologous Ig (allergy, anaphylaxis,
serum sickness):

fractionated administration

during hospitalization with continual observation
only at very dangerous and necessary cases

can inactivate live attenuated viral vaccines like varicella, measles,
OPV, and rotavirus vaccines.
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PASIVNI IMUNIZACE II.
Indikace

Profylakticke podani u zavaznych infekci nebo rizikovych
(specificky ohrozenych) osob.

Terapie zavaznych infekci nebo intoxikaci (tetanus, zaskrt,...).
Ochrana osob s imunodeficity (substitucni lecba).




NAME OF
DISEASE MATERIAL COMMENTS AND USE

Tetanus Tetanus Management of tetanus-prone wounds in persons

immune without adequate prior active immunization and

globulin, human treatment of tetanus

Cytomegalovirus Cytomegalovirus Prophylaxis for bone marrow and kidney transplant
immune recipients
globulin,
intravenous

Diphtheria Diphtheria Treatment of established disease, high frequency of
antitoxin, reactions to serum of nonhuman origin; in the United
equine States, -

Rabies Rabies immune  Postexposure prophylaxis of animal bites

globulin, human

Measles lmmune Prevention or modification of disease in contacts of
globulin, human cases, not for control of outbreaks



NAME OF

s,

DISEASE MATERIAL COMMENTS AND USE
Hepatitis A lmmune Pre-exposure and postexposure prophylaxis for travelers
globulin, human and others who need protection before immunity can
be achieved with hepatitis A vaccine
Hepatitis B Hepatitis B Prophylaxis for needlestick or mucous membrane
immune contact with HBsAg-positive persons, for sexual
globulin, human partners with acute hepatitis B or hepatitis B carriers,
for infants born to mothers who are carriers of HBsAg,
tor infants whose mother or primary caregiver has acute
hepatitis B
Varicella Varicella-zoster  Persons with underlying disease and at risk for

immune
globulin
(VariZIG)

complications from chickenpox who have not had
varicella or varicella vaccine and who are exposed to
varicella; may be given after exposure to known
susceptible adults, particularly if antibody negative.
VariZIG is available under IND.



NAME OF
DISEASE MATERIAL COMMENTS AND USE &

Botulism Bivalent Aand B Treatment of botulism;
antitoxin,
equine
Snakebite Antivenin, Specific for North American coral snake, Micrurus fulvius

equine (North
American coral
snake antivenin)

Crotalidae, Effective for viper and pit viper bites, including
polyvalent rattlesnakes, copperheads, moccasins
Spider bite Antivenin, Specific for black widow spider, Latrodectus mactans, and

equine other members of the genus
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OBSAH
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Rozdeleni vakcin Ockovani v dospelosti
Imunitni odpoved | |
Kontraindikace oCkovani
Nezadouci ucinky vakcin
Ockovaci programy




AKTIVNI IMUNIZACE

jedno z nejvyhodnéjél’ch a nakladove nejefektivnejsSich opatreni
Oro prevenci nemoci,

jeden z neryznamnejsmh objevu v medicine,

metoda vyuzivajici prfirozene cesty ochrany organismu,

kliCovy princip — vytvoFenl' imunologické paméti

LI AN AN |

pocCet davek vakciny nutnych k zajisteni ucinneé a dlouhodobé
ochrany (zakladni schema) se lisi u jednotlivych vakcin,
preockovani (booster dose) — stanoveno u nekterych vakcin,
posiluje imunitni pamet.
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1796 - Edward Jenner dokazal ucinnost vakciny proti
pravym nestovicim
1801 — zacatek ockovani ve Velké Britanii
1802 — zacatek oCkovani v ceskych zemich




1959 — SZ0 prijala plan na eradikaci
pravych nestovic

HLAVNI STRATEGIE

 masova vakcinace s cilem dosahnout 80% prooCkovanosti v
kazdé zemi,
« dusledné vyhledavani, hlaseni a izolace nemocnych
|:[>pferuéen|' prenosu v zemich, kde zatim nebylo dosazeno
potrebne proockovanosti.



Mass campaign Declaration of eradication
and vaccination
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EFEKT IMUNIZACE

PRIMY EFEKT
vysledek imunitni reakce organismu
na vakcinaci

2 vytvoreni individualni ochrany

d

* prevence onemocneni nebo jeho
ezkeho prubehu

NEPRIMY EFEKT

vysledek vlivu na Sireni infekce v
populaci
I Vytvoreni kolektivni imunity

« zastavuje Sireni infekce v populaci
« pomaha chranit neockované
jedince
KOLEKTIVNI IMUNITA

- procento imunnich osob v populaci,
ktere umozni zastaveni sireni
Infekce.



Simple threshold concept of herd immunity
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Herd imnuily threshold

Liketirne incidenca m unvaccinaled individuals 3
=

0 B 10 15 20 e 2% 40 60% 80%  100%
Basic reproduction number (R )
Clinical Infectious Diseases, Volume 52, Issue 7, 1 April 2011, Pages 911-916, https://doi.org/10.1093/cid/cir007 O X EORD

The content of this slide may be subject to copyright: please see the slide notes for details. UNIVERSITY PRESS






O
CO DEFINUJE PRAHOVOU HODNOTU KOLEKTIVNI :

IMUNITY?

infek&nost puvodce

Imunogenita vakciny a typ imunitni odpovedi

doba infekCnosti inflkkovanych osob

deélka trvani postvakcinacni imunity

homogenita populace(napr. interakce vekovych skupin,...)



Diagram illustrating transmission of an infection with a
basic reproduction number R,=4

A O
¥e

__,________-. .

()
Ro=4 =20 ~
—— Transmission O { ) N
. — )
- = = = No transmission

(O susceplible

Clinical Infectious Diseases, Volume 52, Issue 7, 1 April 2011, Pages 911-916, https://doi.org/10.1093/cid/cir007 OXFORD

The content of this slide may be subject to copyright: please see the slide notes for details. UNIVERSITY PRESS
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SLOZENI VAKCIN

REZIDUANI
LATKY



ANTIGEN

any substance inducing a desired immune response in a
vaccinated person,

protective IiImmune response is directed against individual
epitopes of the antigen,

complex (live vaccines) or with one (HepB) or more components
(acellular pertusis vaccine),

alone (= 5 kdal) or conjugated (e.g. with toxoid)
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ADJUVANTNI LATKY

pridavaji se do nekterych vakcin k posileni imunitni odpovedi

osob s imunodeficity, starSich jedincu, malych déti

umoznuje snizit mnozstvi antigenu, jehoz vyroba je obtizna nebo
nakladna

snizuji nebo odstranuji nutnost preockovani

Napr. :
jiné: AS04, MF59, AS01B, ... ‘/l__l .




REZIDUALNI LATKY |
Antibiotika

* In some vaccines used to help prevent bacterial contamination
during manufacturing =) small amounts of antibiotics may be
present in some vaccines,

* e.g. heomycin, polymyxin B, streptomycin, gentamicin,

« antibiotics most likely to cause severe allergic reactions (e.g.,
penicillins, cephalosporins and sulfa drugs) are not used In

vaccine production!



REZIDUALNI LATKY Il
Formaldehyd

prirozeny meziprodukt metabolismu organismu — obsazen v krvi
(2-3 mg/l)

bézné prijiman napr. konzumaci potravin (ovoce, zelenina),
Inhalaci,..

mnozstvi ve vakcinach se lisi (0,005 — 0,1 mg na 1 davku - 1/10
obsahu v krvi kojence!)

nejC. ve vakcinach s difterickym, tetanickym, pertusovym
anatoxinem.



STABILIZATORY

e umoznuji nebo zjednodusuji vyrobu nebo pripravu vakciny, jeji
aplikaci,

» zlepsuji kvalitu nebo stabilitu a biologickou dostupnost vakciny

* jejich pouziti je nezbytné

podlehaji prisné kontrole a testovani bezpecnosti

« Napr. :

v'cukry (sachardza, laktéza, sorbitol,...),

v’aminokyseliny (glycin, glutaman sodny,..)

v'proteiny (Zelatina, lidsky albumin,..)



KONZERVACNI LATKY

to prevent the growth of bacteria or fungi that may be introduced
Into the vaccine during its use (e.g. repeated puncture of a multi-

dose vaccine vial with a needle).

THIMEROSAL (THIOMERSAL)
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ROZDELENI VAKCIN

TYPY X DRUHY



TYPY VAKCIN

Live-attenuated vaccines > Whole-Pathogen Vaccines”
Inactivated vaccines
Subunit, recombinant, . Subjednotkové vakciny

polysaccharide, and conjugate
vaccines
Toxolid vaccines Genové vakciny



WHOLE - PATHOGEN VACCINES

ZIVE ATENUOVANE

contain a version of the living
microbe that has been weakened
In the laboratory

vaccine against measles, mumps
and rubella (MMR), varicella, TB
elicit strong IiImmune responses
life-long immunity after only one or
two doses

stronger and more frequent side
effects

INAKTIVOVANE

produced by killing the pathogen
with chemicals, heat or radiation
vaccine against hepatitis A, TBE,
polio - Salk, typhoid fever,...

side effects are weaker

Immune response is not so strong
(need of 3 doses)



SUBJEDNOTKOVE VAKCINY |

- include only the components, or antigens, that best stimulate the immune
system,

- antigens alone are not sufficient to induce adequate long-term immunity

mm) + adjuvants,

are safer and easier to produce.

POLYSACHARIDOVE KONJUGOVANE
* based on the polysaccharides, or ¢ polysaccharide is conjugated to a
sugars, that form the outer coating protein antigen to offer improved
of bacteria protection (e.g. toxoid)

 activate only T — indep.immunity

« change immune response — useful
e short — term immunity for young children
» age limited indications * against Hib, pneumococcal and

meningococcal infections.



SUBJEDNOTKOVE VAKCINY I

TOXOIDY REKOMBINANTNI VAKCINY

« chemically inactivated toxins ¢ recombinant DNA
(toxoids), technology,

 elicit Immune responses * genetic code for the viral
against disease-causing protein has been inserted Iinto
proteins, or toxins, secreted other cells which then
by the bacteria, produce It,

* against bacterial ilinesses, * against hepatitis B, Men B,
such as diphtheria and HPV

tetanus.



GENOVE VAKCINY

use introduction of genetic materials encoding one or more antigens

of pathogen into the body cells, they then produce the antigen
‘ stimulation of broad long-term immune responses,

relative ease of large-scale vaccine manufacture,

excellent vaccine stability,

In the research pipeline, not currently licensed for human use,

e.g. DNA plasmid vaccines

A



DRUHY VAKCIN

1. MONOVAKCINY X KOMBINOVANE vakciny — proti jedné nebo
vice infekcim (e.g. MMR, hexavaccine,...)

2. MONOVALENTNI X POLY (...) VALENTNI — against one or
more serotypes of one pathogen (e.g. tetravalent vaccine
against meningococcus A,C,W,Y)

A6
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3 ways of
Interaction
between vaccine
antigens and
Immune system

Thymus-independent antigen (polysacharide vaccines)

Activated
B-lymphocyte

e

Antigen

e e &
Nalve B-cell \:rolifefatlo/v

Thymus-dependent exogenous
antigen (Toxoids, inactivated, recombi-
nant and conjugated vaccines)

@

e

Activated

B-lymphocyte @ @
B

Plasma cell

Differentiation

\

Memory B-cell

Activated
Tt \ B-lymphocyte
\\ -
Thymus-dependent endogenous antigen
(Live atenuated vaccines)

g: i i Activation i
Th1

ﬂ@

IgG1, IgG2
I9G3, 1gG4

@ IgA1, IgA2
& -

\
\@ b

Te (Contact and
cell lysis)

<

\@ -

\'@ ‘*@
Activated
macrophage

Macrophage

@~

(Memory)
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Protilathky

Srovnani imunitni odpovedi

KONJUGOVANE VAKCINY: POLYSACHARIDOVE
Protilatky Ig G, centralni a VAKCINY:
periferni pamet Protilatky IgM

) orpmpovesewediulons peiysasiutiveeyvisice
1 ’,”’ \ . 1 8 ’,‘
'Y ,‘/ \ - ' .og’
! go 'Iv" —— ~ _i | ! e /
g ",, T ~— @ Prothd; 90 & AT @ Perters. pamde E ! Q
q / ‘ - — 4 ":‘ B Darre( &(" : g o
e ¥ a E—
\nd“"_“_,_ ' Profektivni hladina & ~  Protektivni hladina
10 let Cas Den 0 Den 14 3-5 let Cas
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NEZADOUCI UCINKY VAKCIN

« Kazda vakcina muze mit nezadouci ucinky.
* VsSechny nezadouci ucCinky jsou sledovany narodnimi
monitorovacimi systemy (v CR - Statni ustav pro kontrolu le€Civ)

=

Ocekavané (soucast informaci |éCivu) x neoCekavaneé
2. Lokalni nebo celkove
Déleni dle zavaznosti a etiologie:
Fyziologické nezadouci uc€inky (v ramci imunitni reakce)
2. Zavazné nezadouci ucCinky (vystupnovane fyziologické nebo
neurologicke ucinky)
3. Alergické nezadouci ucinky

=



FYZIOLOGICKE NEZADOUCI UCINKY

" 9 ‘\\

Lokalni reakce (zarudnuti, otok v okoli vpichu)
Zvysena teplota, horeCka

Podrazdenost, nechutenstvi, ospalost
Nauzea, zvraceni, prujem

b

A
>‘ :
Objevuiji se nekdy 1. — 3. den po vakcinaci.

Mdloba (vzacné — psychogenni vliv)



ZAVAZNE NEZADOUCI UCINKY

HODNOCENI — kazdy nezadouci uginek, ktery zplisobi:
o« Smrt

* Ohrozeni zivota

« Zavazné poskozeni

* Dlouhodobé nasledky

* Hospitalizaci

* Vrozené vady u potomku



NEUROLOGICKE NEZADOUCI UCINKY

Predpokladana geneticka predispozice v souvislosti s typem
Imunitni reakce.

Pravdépodobnost od 1:10 tis.(febril. krece) az 1:10 mil. davek (ost.)

 febrilni kreCe

* Guillain-Barre Syndrome
* encephalitis

« encephalomyelitis

* neutichajici plac (vice nez 3 hodiny)



ANAFYLAKTICKA REAKCE

Zacina nejcasteji behem nekolika minut po parenteralni aplikaci
vakciny.

VétSina prvnich priznaku jsou kozni projevy (kopfivka, zCervenani,
otok, svédéni) 10 to 20% pacientu vSak nema zadné kozni
priznaky!

Nasleduje rychlé zhorsovani stavu, dechova nedostatecnost, kasel,
chrapot, bledost, bolesti bricha, zvraceni, srdecni arytmie,
hypotenze, kolaps...

—> pripravenost pri kazde aplikaci (leCiva, postupy)
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OBECNE KONTRAINDIKACE

Podminky, za kterych podani vakciny muze vést k zavaznému
poskozeni pacienta - vakcina nesmi byt podana.

Osoba aplikujici vakcinu musi vzdy zjistovat moznée
kontraindikace pro jeji podani u daného pacienta.

. Zavazna alergicka reakce (napr. anafylakticky sok) po predchozi
davce vakciny nebo na jeji slozky.

. Zavazna reakce na predchozi davku vakciny s postizenim
celkového stavu.



KONTRAINDIKACE PRO ZIVE VAKCINY

Obecné kontraindikace

Diagnostikovany imunodeficit

Lecba kortikosteroidy (0,5 mg/kg/2 tydny)

Specificka biologicka lecba

Vybrané hematoonkologicke a hematologicke diagnozy
3 mesice po transfuzi nebo pasivni imunizaci

Tehotné zeny Q



RELATIVNI KONTRAINDIKACE

 Podminky, které u oCkovane osoby mohou vest k vyssimu riziku
zavaznych nezadoucich ucinku.

« V takoveé situaci by mélo byt oCkovani odlozeno, muze vsak byt
indikovano v pripade, ze benefit oCkovani prevazi riziko z
nezadoucich reakci.

1. Stredné zavazné nebo zavazné akutni onemocnéni s horeCkou

nebo bez.
2. Dalsi specifické podminky u jednotlivych vakcin.



OCKOVACI PROGRAMY
V RUZNYCH ZEMICH

All countries have a national immunization programme to protect
the population against vaccine-preventable diseases.
WHO: the Expanded Programme on Immunization (EPI)

https://vaccine-schedule.ecdc.europa.eu/



https://vaccine-schedule.ecdc.europa.eu/

PRESTAVKA




https://www.youtube.com/watch?v=zBkVCpbNnkU



https://www.youtube.com/watch?v=zBkVCpbNnkU

SPALNICKY




SPALNICKY 1.

.."O

Akutni, vysoce nakazlivé onemocneni,

Vnimavost v neoCkované populaci témér 100%.

Virus se prenasi kapenkami nebo vzduchem.

Inkubacni doba 10-12 dni.

Prvni priznaky — nespecifické: kasel, horeCka, ryma

Koplikovy skvrny na bukalni sliznici (1-2 dny pred vysevem)

Po 2 — 4 dnech se zacCina objevovat klasicky exantem (od hlavy).
Vysev trva 3 — 4 dny.



SPALNICKY II.

Cetné komplikace — pfevazné bakterialni superinfekce, varujici je
horeCka pretrvavajici vice nez 2 dny po vysevu.

Vazne poskozena je i imunitni pamet (preockovani?)

NejCcastejsi komplikace: zanet stredousi (7—9%), zapal plic (1-
6%), prujem (8%), zanét mozku (1 per 1000 to 2000 cases),
subakutni sklerozujici panencefalititida (SSPE) - 1 per 100 000
cases.

Umrtnost: 1-3 PER 1000 CASES!!! a vy33i u déti mladsich 5 let.
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MEASLES — VACCINATION

MMR (Priorix) is a combination measles, mumps, and rubella
vaccine.

MMRYV (ProQuad ) is a combination measles, mumps, rubella, and
varicella vaccine.

Both vaccines contain live, attenuated measles, mumps, and rubella
virus. MMRYV also contains live, attenuated varicella-zoster virus.

CDC recommends two doses of measles-containing vaccine routinely
for children, starting with the first dose at age 12 through 15 months
and the second dose at age 4 through 6 years before school entry.



ZAKON C. 258/2000 Sb. ,
O OCHRANE VEREJNEHO ZDRAVI

§ 46
* (1) Fyzicka osoba, ktera ma na Uzemi Ceské

republiky trvaly pobyt, cizinec j[err)ué byl
Eovole,n trvaly pobyt, cizinec, ktery je opravnén
trvalému pobytu na uzemi Ceskeé republiky, a
dale cizinec, jemyz byl povolen prechodny =
pobyt na uzemi Ceske republiky na doby delsi
nez 90 dnu ne,botje opravnen na uzemi Ceské
republiky pobyvat po dobu delsi nez 90 dnu,
Jsou povinni podrobit se, v provadecim pravnim
predpisu upravenxch pripadech a terminech,
stanovenému druhu pravidelného oCkovani.



Vyhlaska c. 537/2006 Sb.

Vyhlaska o oCkovani proti infek€nim nemocem

Tato vyhlaska upravuje:
a) Clenéni oCkovani, podminky provedeni oCkovani a pasivni imunizace,
zpusoby vysetrovani imunity, pracoviste s vyssim rizikem vzniku infekcniho
onemocneni a podminky, za kterych mohou byt v souvislosti se zvlastnim
oCkovanim fyzickeé osoby zarazeny na tato pracoviste,
b) pripady, kdy je pred provedenim pravidelného a zvlastniho oCkovani fyzicka
osoba povinna podrobit se vySetreni stavu imunity a kdy je povinna podrobit se
stanovenému druhu ockovani,
C) rozsah zapisu o provedeném ockovani do o€kovaciho prukazu nebo
zdravotniho a ockovaciho prukazu ditéte a mladistvého a do zdravotnické
dokumentace oCkovaného, a
d) vzor mezinarodniho osvedceni o oCkovani proti zluté zimnici v Ceskem a
anglickem jazyce.



Vyhlaska 537/2006 Sb.: Clenéni oékovani

a) pravidelne ockovani proti tuberkuloze, proti zaskrtu, tetanu,
davivému kasli, invazivnimu onemocnéni vyvolanému puvodcem
Haemophilus influenzae b, prenosné detské obrné a virové hepatitide
B, proti spalnickam, zardenkam a priusnicim, proti pneumokokovym
nakazam a proti viroveé hepatitide B,

b) zvlastni oCkovani, napr. proti virové hepatitide A, virove hepatitide B,
c) mimoradné ockovani, kterym se rozumi oCkovani fyzickych osob k
prevenci infekci v mimoradnych situacich,

d) oCkovani pfi urazech, poranenich, nehojicich se ranach a pred
nekterymi leCebnymi vykony, a to proti tetanu a proti vztekling, a

e) ockovani, provedené na zadost fyzické osoby, ktera si preje byt
oCkovanim chranena proti infekcim, proti kterym je k dispozici oCckovaci
latka.



Hrazena preventivni pece — nékteré zmeny

 Rozsireni ockovani proti lidskému papilomaviru - nove
hrazeno i chlapctim, je-li oCkovani zahajeno od dovrseni
trinactého do dovrseni Ctrnactého roku veku.

 Ockovani a uhrada léCivych pripravku obsahujicich
oCkovaci latky pro o€kovani pojisténcu nad 65 let véku proti
pneumokokovym infekcim.



INFEKCE PREVENTABILNI OCKOVANIM
V RUTINNI PRAX]

Tuberculosis Meningococcal diseases
Measles Pneumococcal diseases
Rubella Rotavirus
Mumps Poliomyelitis

Pertusiss Hepatitis A
Tetanus Hepatitis B
Diphteria HIB
Influenza Varicella — Zoster

TBE HPV



OCKOVANI PRO CESTOVATELE

Minimalni doba pred odjezdem doporucena pro konzultaci o
oCkovani: 4 — 8 tydnu!

International
travel and health




VAKCINY PRO CESTOVATELE (WHO)

Dle volby cestovatele Povinna ockovani
Cholera Yellow fever (Country list)
Hepatitis A
Japanese encephalitis Meningococcal disease and
Meningococcal disease polio (required by Saudi Arabia
Rabies for pilgrims, updates are
Tick-borne encephalitis available on www.who.int/wer)

Typhoid fever
Yellow fever



OCKOVANI DOSPELYCH?

73 Definujte zapati — nazev prezentace nebo pracovisté
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