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Imunoprofylaxe

= Imunizace v dobe, kdy jiz doslo k expozici onemocneni

B aktivni forma (vakciny)
- Zlvé atenuované, inaktivovane, toxoidy

B pasivni forma (imunoglobuliny)
- specificky hyperimunni: homologni, heterologni
- normalni lidsky imunoglobulin (NIg)
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Imunoprofylaxe

= uplatnéni pfedevsim u virovych infekci

= u bakterialnich infekci — Castéji medikamentozni profylaxe

= délka inkubacCni doby onemocnéni: minimalneé 5-7 dni

* vyuzivani pasivni, aktivni imunizace, nebo jejich kombinace
(ale - nelze kombinovat u zivych atenuovanych vakcin =
interference tvorby protilatek)

* jina kritéria podani v porovnani s rutinni vakcinaci (nachlazeni,
teplota, interval od jinych vakcin, atopickeé projevy, stabilizace
zakladniho onemocnéni)

= Pozn.:

- prekazkou vyuziti vakcin jsou Casto pouze absolutni kontraindikace



Aktivni imunizace a jeji vyuziti

< difterie —ano i ne

< tetanus - ano

< pertuse - ne

<+ hemofilové B infekce - ne
< prenosna obrna - ano

<+ hepatitida B - ano

« zardenky - ne

« spalnicky - ano

< priusnice —ano i ne

hepatitida A - ano

vzteklina - ano

varicela - ano

kliStova encefalitida — ne
meningokokove infekce — ne
rotavirové infekce — ne
pneumokokove infekce - ne

GB - JCVI statement , Ge - STIKO vaccination statement , US - ACIP statement , AU -Australian immunization handbook, National Advisory

Committee on Immunization of Canada, CZ - NIKO



Pasivni imunizace a jeji vyuziti

difterie — ne < hepatitida A - ano

tetanus - ano + vzteklina - ano

pertuse — ne < Vvaricela - ano

hemofilové B infekce - ne + klistova encefalitida — v
pfenosna obrna - ne minulosti ano, nyni ne
hepatitida B - ano <+ meningokove infekce — ne
zardénky - ne + rotavirové infekce — ne
spalni¢ky - ano <+ pneumokokové infekce - ne

priusnice — ne

GB - JCVI statement , Ge - STIKO vaccination statement , US - ACIP statement, AU - Australian immunization handbook, National Advisory
Committee on Immunization of Canada, CZ - NIKO
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Difterie

m Aktivni imunizace
- nejsou jednotna doporuceni

- v neékterych zemich — soucasné s ATB aplikace jedné davky
vakciny, pokud od posledniho oCkovani uplynulo vice nez 5 let
(diteape)

m Pasivni imunizace - antidiftericky konsky anatoxin se v profylaxi
nevyuziva (v minulosti ano)

m Pozn.:
V soucasné dobé je doporuc¢ena ATB profylaxe i u oCkovanych osob pred <5 lety
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Tetanus

= vyuzivani aktivni imunizace samotné, nebo kombinace s pasivni

= melo by byt provadéno v souladu s Vyhlaskou o ockovani proti
infekCnim nemocem i pfes prodlouzeny interval preoCkovani

= Specificka kritéria :
- vék (nékteré staty bez vékové specifikace)
- charakter poraneni nebo operacniho vykonu
- poCet davek oCkovani v minulosti
- datum posledniho oékovani (v CR hranice 5 let)
- soubézna imunosupresivni medikace

http://www.vakcinace.eu/stanoviska 5/2013, Stiko- Ep. bull. Nr. 34, 2014
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Tetanus

= Aktivni imunizace:
- rutinné vyuzivana

- TAT 0,5 ml im. co nejdrive po poranéni, jestlize od posledni vakcinace
uplynulo vice nez 5 let (CR)

= Pasivni imunizace:
- U neuplné oCkovanych nebo bez dokladu o oCkovani

- tetanicky hyperimunni globulin v davce 250 IU im. - odpovida minimalni
séroprotektivni hladine protilatek 0,01 1U/ml

- davka 500 IU im. - u rozsahlejSich poranéni a pozdéjSim zahajeni

= Pozn.:

Alternativni variantou je akutni vySetfeni anti TAT protilatek s minimalni protektivni hladinou >0,1
IU/ml

SPC Tetavax, SPC Pasteurized human antitetanus immunoglobulin grifols
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Hepatitida B

m Aktivni imunizace

- zahajeni vakcinace pri neprofesionalni expozici biologickému
materialu neznamého puvodu u neockované osoby ve schématu O-
1-6 mésicu

- posilujici davka u profesionalni expozice pfi nedostatecné hladiné
anti HBs (méné nez 10 mlU/ml) nebo nemoznosti rychlého
stanoveni hladiny protilatek po expozici

- novorozenci HBsAg+ matek — zahajeni do 24 hodin po narozeni

Pozn.:

Neékteré staty pracuji s rozdilnymi schematy a s protektivni hladinou <10 a 10-100 a
>100 mIU/ml (Némecko)
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Hepatitida B

= Pasivni imunizace
- v soucasne dobé jiz omezene:
- neonatologie — novorozenci HBsAg+ matek

- expozice biologickému materialu HBsAg+ pacienta u
nevakcinovaného nebo imunosuprimovane jedince resp. jedince s
hladinou anti Hbs protilatek méné nez 10mIU/ml v dobé expozice

hyperimunni globulin — im. preparat: davka 12-20(40) 1.U./kg,
nejlépe do 24 hodin, nejdéle do 7 dnu

Pozn.
V preexpozicni profylaxi - pfi zahajeni akutni hemodialyzy u dosud nevakcinované osoby



Prenosna obrna

m Aktivni imunizace

- podani | davky vakciny bez ohledu na predchozi vakcinaci v
minulosti

= Pasivni imunizace
- nepouziva se

Stiko- Ep. bull. Nr. 34, 2014
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Spalnicky

m  Aktivhi imunizace

- jednotné doporuceni k postexpozicni aplikaci nejlepe do 72 hod po
kontaktu

- monovakcinou nebo i MMR kombinaci
- limitované pouziti (ziva atenuovana vakcina)

- nelze u gravidnich zen, imunosuprimovanych osob,
déti mladSich 12(9) meésicu

= Pasivni imunizace
- Nlg im.: do 6 dnu po kontaktu 0,25 ml/kg max. 15 ml
- I.v. podani: u vnimavych gravidnich zen a tézce
imunokompromitovanych pacientu (bez ohledu na pfedchozi
vakcinaci) — davka 400mg/kg
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Priusnice

m Aktivni imunizace
- pfevazuje negativni pristup
- nejsou signifikantni doklady ucinnosti
- nejsou indukovany dostatecné hladiny protilatek

Vyjimka = Némecko — doporuceni vakcinace do 72 hod po
kontaktu

- USA — nedoporuceno i pres 0j. prace podporujici vakcinaci

m Pasivni imunizace
- neni ucinna k zabranéni vzniku onemocnéni, nepodava se

Mumps Postexposure Prophylaxis with a Third Dose of Measles-Mumps-Rubella VVaccin. Emerg Infect Dis. 2013;19(9):1411-1417,
www.cdc.gov/vaccines/pubs/pinkbook/downloads/mumps.pdf
Stiko - Epid Bull, Aug. 2014
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Zardenky

m Aktivni imunizace
- neni ucéinna
- neni nikde doporucovana

= Pasivni imunizace
- byla vyuzivana pfed zahajenim oCkovani proti zardénkam

- hyperimunni globulin byl podavan téhotnym Zenam do 6 dnu
po kontaktu........ snizeni viremie se snizenim % postizeni plodu
- v soucasne dobé neni k dispozici
- Nlg neni protektivni

McDonald et al. Gammaglobulin in prevention of rubella and congenital defect: a study of 30,000 pregnancies.
Br Med J 1967
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Varicela

m Casta konzultacni problematika z exponovanych oddéleni (pediatrie,
gynekologie, neonatologie, hematologie)

m Aktivni imunizace

- do 72 resp. 96 hodin po kontaktu

- limitace s ohledem na typ vakciny:
- NE: gravidni zeny, imunokompromitované osoby, déti mladsi
9 mésicu

- % efektivity v zabrané onemocnéni klesa s Casovym odstupem

vakcinace od kontaktu

- nelze kombinovat s pasivni imunizaci

Pozn.:
Ve specifickych situacich se vyuziva medikamentdzni profylaxe aciklovirem

http://www.cdc.gov/vaccines/vpd-vac/varicella/hcp-post-exposure.htm



Varicela

m Pasivni imunizace
- indikace:
- zavazné poruchy imunity
- gravidita v I. trimestru

- novorozenecké obdobi (vysev varicely u matky v intervalu 5
dni pred az 2 dny po porodu

- pfedCasné narozeneé déti (pod 28. gestacni tyden — bez
ohledu na anamnézu matky)

- hyperimunni globulin (VZIQ)

- prevazuje doporuceny maximaini interval do 96 hodin po
expozici

- v USA: prodlouzen interval do 10. dne po kontaktu
Pozn.:

IndikaCni interval VZIg v gravidité se v jednotlivych zemich liSi

MMRV.7/2013: Updated Recommendations for Use of VariZIG — United States
CDC. FDA approval of an extended period for administering VariZIG for postexposure prophylaxis of varicella. MMWR 2012;61:212.


http://www.cdc.gov/mmwr/preview/mmwrhtml/mm6112a4.htm

Hepatitida A

m  Aktivni imunizace
- preferovana i pres nepatrné nizSi okamzitou ucinnost v porovnani s NIG
- podani 1 davky inaktivované vakciny
- co nejdrive, nejpozdéji do 14. dne po kontaktu
m Pasivni imunizace
- dfive jednoznacéné preferovana
- soucasne indikace:
- imunokompromitované osoby
- déti mladSi 24 mésicu
- osoby nad 40 let
- pacienti s chronickym jaternim onemocnénim
- Nlg v davce 0,02ml/kg — ochrana cca 3 mésice

Pozn.:
V ramci profylaxe preferovano i kombinované podani, pokud neodporuje SPC pripravku

Sagliocca L. et al. Feasibility of vaccination in preventing secondary cases of hepatitis A virus infection. Vaccine. 2005;
Victor JC, Monto AS, Surdina TY, et al. Hepatitis A vaccine versus immune globulin for postexposure prophylaxis. N Engl J Med 2007, vakcinace.eu



Vzteklina

CR mé status Rabies free od roku 2004

vyjimku tvofri tzv. netopyri vzteklina (EBLV) — zachyt 8/2015
Rozsah imunizace se stanovuje podle stupné expozice (I-111)
Aktivni imunizace

- zahajeni nejlépe do 72 hodin po expozici

- ve vybranych situacich se vyuziva izolované 5 davkové schéma:
den 0-3-7-14-28(30)

- pfi kombinaci s pasivni imunizaci staci 4 davky: den 0-3-7-14

- prakticky nema absolutni Ki

http://www.cdc.gov/rabies/resources/acip_recommendations.html
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Vzteklina

= Pasivni imunizace
aktualné dostupny heterologni konsky hyperimunni globulin

- davka 40 IU/kg souCasné s 1. davkou vakciny
v nekterych statech — homologni globulin: davka 20 [U/kg

aplikuje se im. — Cast do oblasti poranéni, zbytek do svalu
pokud byla zahajena aktivni imunizace pred > 7 dny, nepodava se

Pozn:
- je-li nutné, souCasné se podava imunoprofylaxe proti tetanu
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Zaver
m Aktivni imunizace je z dlouhodobéeho hlediska vyhodnegjsi

m Pasivni imunizace témer nema kontraindikace, ale je
finan¢né nakladnéjsi a muze byt nutné opakovani

m U nékterych chorob neni imunoprofylaxe ucinna, ale
ATB profylaxe a indikovana vakcinace v ohnisku zabrani
dalSimu Sireni onemocneni

Dékuji za pozornost.



