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ZVÝŠENIE CHOROBNOSTI  

CHORÔB ZARADENÝCH DO 

POVINNÉHO OČKOVANIA





Pertussis, vekovo-špecifická 
chorobnosť, SR, 2006–2014
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Pertussis, 0-ročné deti podľa mesiacov veku a 
očkovania, 2007-2014, SR 
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V roku 2014 nárast - 40 ochorení!



Pertussis, 15 – 19 roční, SR

• V rokoch 2010 – 2014 ochorelo v SR 1 398 osôb vo veku 

15-19 rokov,

• z nich 393 (28%) podliehalo očkovaniu v 13. roku života 

• len 36 (2,6%) bolo očkovaných vakcínou s pertussickou

zložkou (2,7% - neznáma očk. anamnéza)

• 94,7%  chorých bolo očkovaných naposledy v 6. roku 

života

• ochoreli 9-13 rokov po očkovaní celobunkovou vakcínou 



Úmrtia na pertussis

1. V roku 2014 zomrelo neočkované 7 týždňové 
dieťa

• Prameňom nákazy pre dieťa bol s vysokou 
pravdepodobnosťou jeho otec s potvrdeným 
ochorením

• v rodine boli potvrdené ďalšie 3 ochorenia

2. V roku 2013 zomrel 57 ročný muž - fajčiar, 
CHOCHP, cor pulmonale chronicum

• Prameň nákazy a očkovacia anamnéza neznáme



Chorobnosť na parotitídu a zavádzanie 
očkovania, SR, 1976-2014 
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Chorobnosť na parotitídu podľa okresov, SR, 
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Parotitída na Slovensku
• 85% ochorení u osôb žijúcich na nízkej hygienickej úrovni

• Najvyššia chorobnosť vo vekovej skupine 5 – 9 ročných, z nich v skupine

7 ročných

• 3 x dokázaný vírus parotitídy genotyp G, ktorý nie je obsiahnutý v súčasne 

používanej vakcíne. 

• 80% ochorení bolo u očkovaných

• Nízka proporcia komplikácií (4%) a hospitalizovaných (9%) –

pravdepodobne pre výskyt v očkovanej populácii

• Silný epidemický potenciál – 84 % ochorení, najmä medzi osobami s 

nízkym hyg. štandardom

• Štatisticky významný bol rozdiel medzi chorými neočkovanými v štandardnej 

populácii v porovnaní s populáciou žijúcou na nízkej hygienickej úrovni, v ktorej 
vďaka úzkemu kontaktu ochoreli nielen neočkovaní ale významne viac (p<0,001) 
aj očkovaní.

• 72% chorých bolo očkovaných Priorixom

• Zaznamenali sa aj profesionálne nákazy – zdravotníci, učitelia



Nedostatok vakcín

• Nízke ceny vakcín na Slovensku

• Reexport vakcín do zahraničia

• Nedostatok vakcín na zabezpečenie povinného 
očkovania 



Pokles zaočkovanosti



Základné očkovanie proti sýpkam, rubeole a 
parotitíde k 31. 8. 2014 v SR, r. nar. 2012

Kraj Zaočkovanosť         

v %

Odmietnutia očkovania

abs. %

Bratislavský 88,8 570 7,1

Trnavský 96,5 154 2,8

Nitriansky 95,3 211 3,5

Trenčiansky 92,8 246 4,9

Banskobystrický 94,0 175 3,0

Žilinský 95,0 226 3,1

Prešovský 96,8 107 1,2

Košický 93,9 181 2,1

Spolu 94,1 1 870 3,4

Zdroj: Vyhodnotenie administratívnej kontroly očkovania k 31. 8. 2014 v SR, ÚVZ SR



Názory na očkovanie



Názory verejnosti na očkovanie

Cieľ: Zistiť postoje žien vo fertilnom veku k 
očkovaniu a vývoj názorov 

Dva prieskumy - v rokoch 2013 a 2014

Súbor: ženy vo fertilnom veku 18 – 45 rokov

• z celého územia SR

• rok 2013: 712 žien z toho 425 matiek

• rok 2014: 700 žien z toho 494 matiek



Výsledky
• Povinnosť očkovania odmieta len 4% žien vo fertilnom veku

• 85% súhlasí so systémom povinného očkovania a dalo by dieťa 
očkovať, aj keby to nebolo povinné → narušeniu kolektívnej 
imunity

• Negatívny postoj k očkovaniu majú viac ženy s nižším vzdelaním, 
mladšie ako 25 rokov, bez detí, neinformované pediatrom o 
očkovaní, čerpajúce informácie z internetu

• Lekár je najčastejší a najdôveryhodnejší zdroj informácií

• Úlohou lekára je vzdelávať sa a rozprávať s rodičmi (s matkou i 
otcom) otvorene o potrebe očkovania a aj o nežiaducich 
účinkoch

Rodič informovaný lekárom dáva deti očkovať.



Vzdelávanie v očkovaní



Vzdelávanie sestier
Cieľ: zlepšiť vedomostnú úroveň sestier v problematike očkovania

Účasť na seminároch: 
Rok P. sestier Dotazníky názorov na očkovanie 
2012 5 090
2013 3 261 1 738 (52,2%) 
2014 2 165 1 368 (63,2%)

Rok  (počet odpovedí)
Názor

2013    
(1 738 )

2014     
(1 368)

Prínos očkovania sa zveličuje 3% 3%

Dnešné vakcíny sú rizikovejšie ako v 
minulosti 

22% 5%

Súhlasí s povinným očkovaním 87% 91%



. 

Hodnotenie:
„Konečne seminár, ktorý mi dal 
niečo, či už do osobného alebo 
pracovného života. Ďakujem!“

Sestra – účastníčka školenia o očkovaní



Vzdelávanie študentov SZŠ

 Vypracované a distribuované boli prednášky, náučné 
filmy, kontrolné testy

 Zameranie: študijné odbory 
diplomovaná všeobecná sestra 

 zdravotnícky asistent

 Počas klinických cvičení, resp. odbornej klinickej praxe 

 projekt realizovalo v školskom roku 2014/2015          
18 RÚVZ z 21, ktoré majú SZŠ, 

 Vyškolených bolo 906 študentov na 14 SZŠ 

 Projekt podporil aj minister zdravotníctva SR 



Hodnotenie projektu a skúsenosti 

• pozitívna odozva zo strany SZŠ - nielen 
študentov ale aj učiteľov 

• bohatá diskusia

• študenti majú nedostatočné vedomosti z 
epidemiológie, imunológie, mikrobiológie 

• u niektorých študentov negatívny postoj k 
očkovaniu

• Pripravujeme projekt vzdelávania žiakov 
stredných škôl



Ústavnosť povinného 
očkovania



Rozhodnutie ústavného súdu

• Ústavný súd Slovenskej republiky na 
neverejnom zasadnutí 10. decembra 2014 
rozhodol, že 

• návrhu Krajského súdu v Nitre nevyhovuje

• § 51 ods. 1 písm. d) a § 62 písm. a) zákona o 
ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia  

• a § 6 vyhlášky upravujúcej prevenciu a 
kontrolu prenosných ochorení sú v súlade s čl. 
2 ods. 2 a 3 ústavy.



Fórum odborníkov na podporu očkovania 
v Slovenskej republike

• neformálne združenie 13 odborníkov v oblasti očkovania v čase 
rozhodovania zaslalo Ústavnému súdu odborné a právne argumenty 
podporujúce zachovanie povinného očkovania na Slovensku. 

• Stanovisko malo 12 strán odborných argumentov a 33 príloh. 

• v prílohách boli aj podporné stanoviská: 

– Úradu verejného zdravotníctva Slovenskej republiky – hlavného hygienika SR, 

– Štátneho ústavu pre kontrolu liečiv, 

– Slovenskej akadémie vied, 

– Kancelárie Svetovej zdravotníckej organizácie na Slovensku, 

– Subkomisie pre bioetiku Teologickej komisie Konferencie biskupov, 

– Etickej komisie Ministerstva zdravotníctva SR, 

– Etickej komisie Trenčianskeho samosprávneho kraja, 

– Spoločné podporné stanovisko Slovenskej lekárskej spoločnosti a Slovenskej 
lekárskej komory 

– 9 relevantných spoločností Slovenskej lekárskej spoločnosti.



Zmena prístupu médií



www.bezpecneockovanie Facebook: Neverím mýtom o škodlivosti očkovania 

http://www.bezpecneockovanie/


Relácia Pod lampou, 23.1.2014 → zmena prístupu médií k očkovaniu



Podpora MZ SR









Záver
• Zvýšenie chorobnosti  na pertussis a parotitídu nie 

problémom len na Slovensku
• Antivakcinačné aktivity sú na Slovensku na ústupe
• Stanovisko ÚS, zmena postoja médií, provakcinačné aktivity, 

najmä vzdelávanie → prispejú k zastaveniu stúpajúceho 
trendu odmietania očkovania na Slovensku. 

• úplne eliminovať obavy rodičov z očkovania detí sa však 
nepodarí

• Súčasťou provakcinačnej kampane musí byť aj kampaň za:
– zmeny v chápaní ceny zdravia, 
– informovanosť verejnosti o rizikách nielen očkovania, ale aj 

o rizikách neočkovania. 
– potrebné je obnoviť vieru v autority 



Demokraciu nechápeme ako systém, 
v ktorom si každý môže robiť, čo 
chce, ale ako systém, v ktorom je 

potrebné rešpektovať pravidlá 
stanovené v prospech spoločnosti 

a v tomto prípade v prospech zdravia 
verejnosti. 



VII. Slovenský vakcinologický kongres
14. – 16. 1. 2016, Štrbské Pleso, hotel Patria

Ďakujem za pozornosť!


