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Pacienti s diabetem v CR

825 400 diabetikt v Ceské republice
— ztoho DM I. typu : cca 55 000 osob

narust pocCtu pfipadu o 7% roéné
= 68 000 novych pfipadu / rok

vek stanoveni diagnozy: median 56 let
polymorbidni pacienti, kumulace zdravotnich rizik




InfekcEni rizika u diabetiku

Kde?
infekce mocCovych cest CastéjSi nez v
bezne populaci

snadny vznik koznich a rannych infekci,
Spatne se hojici rany ... az hluboke infekce
mekkych tkani a skeletu nohy pfi diabeticke
gangrene

— parodontalni infekce




Infekcni rizika u diabetikU

mykoticka onemocneni
stafylokokové infekce

opakované pobyty ve zdravotnickych zarizenich,

kolonizace

- kolonizace S. aureus pozitivnhé asociovana se
zavaznosti hyperglykemie

zhorseni kompenzace diabetu pri probihajicim
akutnim infektu (zvyseni a rozkolisani glykemii)




Riziko VHB u diabetiku

riziko infekce virem hepatitidy B 2x vyssi proti bezne |
populaci ... Castéjsi prechod do chronicity ... 2 x vysSi
riziko cirhdzy a hepatomu ... vyssi letalita (5 % vs 2 %)

v CR roéné 5-6 novych piipadti VHB u diabetiku

diabeticka nefropatie...renalni insuficience...dialyzacni
program: diabetici tvori 40% z celkoveho poctu
dialyzovanych pacientu (asi 2500 dialyzovanych
diabetiku)




Ockovani diabetiku proti VHB

Doporuceni ACIP (10/2011): oCkovat vsechny |
diabetiky <60 let co nejdrive po zjisteni diabetu:

a) 19-59 let: 3 davky vakciny vSem nevakcinovanym
pacientum s DM co nejdrive po dg

b) = 60 let: dle individualniho zvazeni 3 davky
vakciny (CDC.MMWR 2011:60(50):1709-11)

odpoved na ockovani se snizuje s vekem a
progredujicim diabetem

...Fendrix... 4-davkové schéma...




Ockovani proti pneumokokum

riziko pneumokokové infekce u diabetikl 6x vyssi

ockovani chrani pred invazivnimi
pneumokokovymi infekty

— pneumonie (s bakteriemii)
dop.:

<60 let: polysacharidova vakcina (Pneumo 23®), 1
preoCkovani za 5 let

>60 let: konjugovana vakcina (Prevenar 13®)




Ockovani diabetiku proti chripce

zvysene riziko komplikaci v prubehu chripkoveho
onemocneni

ockovani proti chripce - kazdoro€ne pred zaCatkem
sezony

proockovanost populace >65 let v CR: cca 30%
(doporuc¢eni WHO: 75%...)




Pacienti s hyposplenismem/asplenii

(anatomicke anomalie)
splenektomie — traumata
funkCni hyposplenismus
- autoimunitni onemocnéni (SLE, revmatoidni artritida...)
- celiakie

- infekce HIV

- cirhoza jaterni

- srpkovita anémie

- kortikoterapie ve vysokych davkach

- chronicka myeloproliferace




OPSI

Overwhelming Postsplenectomy Infection

= syndrom fulminantne probihajici sepse u
splenektomovanych:

T az 50-70% béhem prvnich 24 hod.
riziko 50x vetsi nez v bezneé populaci
puvodce: opouzdrené bakterie
(v 50-90% pneumokok)
Il riziko celozivotni!!!
vakcinace

pohotovostni atb, prukaz




POHOTOVOSTNI ANTIBIOTIKA
Pro osoby s omwezenou dostupnostl Zdiavolni péte

MNozew Doporucend | Datsm/
pfiprandu davkovani podpis

Pikdad pohotovestnihe  anbbiotika:  amoxdcilin!
klavulanat 1 g a 6-3 hodin; cefurodm-axetil 500 mg
& §-8 hodin; moxifloxacin (pii alergii k f-laktanmdm)
400 mg a 1-2- denné. Dopomnseng davkowvani
antibiotk je vySEi nel béiné, protode u nemocneho
g chybéjici slezinou lze ofekavat prediEi rozvo)
infekce.

POUCENI PRO PACIENTA

Slezina je organ, jenz slouZ mimo jing kwvychyta-
vani baktedi, kterd se dostanou do krevniho
focistd, U osob s pomulencu funkel sleziny hrozi
nebezpefi, 26 baktere, ktaré pronkly do krevnihe
Facind, vyvolajl sepsl (stravu krve), Pribah tichto
infakci jo Casto velmi prudky, velmi thiky stav se
mi#e rozvinout béhem nékolka hodin,

Ffi nahle vznikle horetce, ktera nema jasnou pfit-
. musite ihned vyhledat lékafe, ktery vas vysetil,
odebere krev na hemokultivaci a poté vam podle
okolnosti poda antibictium. Vyhledat lékafe dopo-
mEngeme i pii kaZdem wvyznamndjEim porandni, je-
B spojenc e IneciEténim rany. a take pfi pokou-
sénl zvifetern. PA nejistoté midete kontaktovat
svého dispenzarizujiciho lekafe nebo nebBEEi in-
fekini oddékeni.

Depomdugenms vam informoval s u sviho dispens
zarizujiciho lekale o modnostech otkovani. Kone
zultace je vhodna i pled kaZdou cestou do stabl jiz-
ni a wychodnl Ewwopy a zejména pled cestou do
trapickyeh a sublropickych mamoswropskych Zemi.
Konzultace by méla probéhnout optimalné v pled-
sfihu 1-2 mésici pled odjezdem, aby byls moZne
vias zahajit piipadnd ofkovani, profylad prol
malis a podobna opatieni.

Tute prikazku u sebe noste trvale spolu s ostat
nimi osobnimi doklady a pledkladejte ji lekaflm pii
kaZdd hospitalizaci a phed kaddym vykonem.

PRUKAZ PACIENTA
S PORUSENOU NEBO ZANIKLOU
FUNKCI SLEZINY

INRNEENEEN

Jmeno
Rodné gislo
Adresa

Dispenzaszujici hikal

Zdravotnicke zafizeni

Telefon
E-mail

Dratum wystaveni prukazu
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Infekcni rizika splenektomovanych

dispenzarizujici lekar (infektolog): oCkovani proti
pneumokokum, meningokokum a hemofilim

kazdorocCni ockovani proti chripce

zvysene riziko pri cestovani do zemi s vyskytem
malarie nebo brisniho tyfu

pokousani Ci poskrabani zviraty, predevsim
psovitymi a koCkovitymi selmami

jakékoli poranéni ihned dezinfikovat, pfipadné nechat
odborne osetrit — zvlaste pri rozvoji znamek zanetu




Doporucena ockovani

Typ vakciny

Doporucené
avky

Poznamky

vakcina proti
pneumokokim

Prevenar 13,

Pneumo 23®

je vhodné obé
vakciny
kombinovat

vakcina proti
meningokokum

Menveo®,
Nimenrix®,
Bexsero®

2 davky v odstupu
2 mesicu

vakcina proti
Haemophilus
influenzae b

Act-Hib Vaccine®,
Hiberix®

jednorazova
aplikace




Ockovani proti pneumokokum

1) jedna davka konjugované vakciny
(Prevenar 13®)

2) nasledné v odstupu minimalné 8 tydnu jednorazova
aplikace polysacharidové vakciny (Pneumo 23®)

K rozSireni spektra pokrytych sérotypu

(naopak: dodatecna aplikace PCV13 je mozna pri
dodrZeni odstupu minimalné 12 mésicu od podani
polysacharidove vakciny)




Ockovani proti meningokoku

polysacharidove vakciny (Meningococcal-

polysaccharide A+C®) u splenektomovanych osob
malo spoiehlive

konjugované tetravalentni vakciny proti
séroskupinam A, C, W135, Y (Menveo®, Nimenrix®)

dvé davky vakciny v odstupu 2 mésicu

vakcina proti seroskupineé B (Bexsero®)




Ockovani proti hemofilu

jednorazova aplikace bez nutnosti preockovani




Ockovani proti chripce

iInfekce virem chripky ... zavazneé poskozeni respiracni
sliznice ... umoznuje adhezi a invazi dalsich
patogenu

ockovani proti chripce kazdoroCné v podzimnim
obdobi

LD 4V 4 4

vzhledem k vyssSi imunogenicité vhodnéjsi stépené
vakciny nez vakciny subjednotkoveé




Pohotovostni antibioticka lécba

Nazev antibiotika

Davkovani u dospélych

amoxicilin/klavulanat

1 g tbl & 6-8 hodin

cefuroxim/axetil

500 mg tbl a 6-8 hodin

moxifloxacin

400 mg tbl 1x denné




Doporuceny postup

Doporuceny postup SpolecCnosti infekCniho Iekarstw a
Ceské vakcinologické spoleénosti Ceské Iékafské
spolecnosti J. E. Purkyne:

Polak P, Kosina P, Blechova Z, Koten J, Rozsypal H,
Benes J.

,2Doporuceny postup péce o pacienty s porusenou Ci
zaniklou funkci sleziny (hyposplenismem / asplenii)®

http://www.vakcinace.eu/doporuceni-a-stanoviska
http://infekce.cz/DopOPSI13.htm







