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Spolupráca s farmaceutickými firmami:

• Člen Advisory board: Novartis s.r.o.; Abbvie s.r.o.; Merck Sharp & Dohme s.r.o.; Takeda s.ro.; Chiesi s.r.o.; Pfizer s.r.o.
• Medicínsky konzultant: Novartis s.r.o.; Berlinchemie Menarini s.r.o., Takeda s.ro.; Merck Sharp&Dohme s.r.o. CSL Behring s.r.o.; 
• Spolupráca na výskumných úlohách/štúdiách: Novartis s.r.o.; Imunoglukan s.r.o.; Baxalta s.r.o.; BioCryst s.r.o.
• Iná spolupráca (prednášky, články): Novartis s.r.o.; Berlinchemie Menarini s.r.o.; Takeda s.r.o.; Merck Sharp&Dohme s.r.o.; 

Baxalta s.ro.; Imunoglukan s.r.o.; CSL Behring s.r.o.; Mundipharma s.r.o.; ALK-Abello s.r.o.; Stallergenes s.r.o.; CSL Behring s.r.o.; Abbvie s.ro.;     
SOBI s.r.o.; Wörvag Pharma; Angelini CSC Pharmaceuticals s.r.o.

Príjem peňažného alebo nepeňažného plnenia v príslušnom kalendárnom roku

Táto prednáška nebola podporená žiadou farmaceutickou spoločnosťou.

Účelom prednášky nie je reklama liekov. 
Jej účelom je výlučne zdieľanie výsledkov klinických štúdií, výmena skúseností z klinickej praxe a podpora odbornej medicínskej diskusie.

Upozorňujeme, že nahrávanie, reprodukcia, distribúcia vrátane šírenia cez sociálne médiá, verejná komunikácia/alebo úprava obsahu nie sú povolené. 
Obsah je patentovaný a autorsky chránený obsah spoločnosti PFIZER Luxembourgh SARL, o.z.



Variabilita klinického 
priebehu

(od asymptomatického až po závažný 
priebeh)

Špecifiká imunitnej 
odpovede

(protilátková aj celulárna zložka)

Rôzne vzorce tvorby 
protilátok

(IgM±IgG, absencia IgM, absencia 
protilátkovej odpovede)

Celulárna zložka 
post-infekčnej imunity

(nedostupnosť dg. metód 
v bežnej praxi)

Trvanie a spoľahlivosť 
post-infekčnej imunity

(4 – 6 mesiacov, časom slabne – najmä 
u seniorov)

Deeks JJ. et al. Cochrane Database Syst Rev 2020 • Jesenak M. et al. Front Cell Infect Microbiol 2020 • Iwasaki A. Lancet Infect Dis 2020
Figueiredo-Campos P. et al. Eur J Immunol 2020 • Seow J. et al. Nature Microbiol 2020 • Tillett RL. et al. Lancet Infect Dis 2020
Peeling RW. et al. Lancet 2022 • Pernandes Q. et al. Ann Med 2022 • Kapustová L. et al. Phys Res 2021 • Barnová M. et al. Phys Res 2021

Možnosť reinfekcie a 
zlyhanie postinfekčnej

imunity (čoraz častejšie...)

Príchod nových 
genetických variantov

(omikron a kto ďalší? ☺)

Post-covidové 
komplikácie – long-covid

(komplexnosť problému....)











Vakcíny proti COVID-19 nie sú 
bezpečné, účinné a potrebné...

Callaghan T. et al. Vaccine 2022





80 % ľudí 
zje ako prvé uši 

čokoládového zajaca



Impact factor
3,23





Zdroj: Johns Hopkins Coronavirus Resource Center.  https://coronavirus.jhu.edu/map.html. 

Posledný prístup: september 2022.
WHO. Listings of WHO’s response to COVID-19. Dostupné na: Listings of WHO's response to COVID-19 . Posledný prístup: september 2022; 
Yang J, et al. Nat Commun 2020;4541; Shereen MA, et al. J Adv Res 2020;24:91–8.

31.december 2019:
Čína upozornila na niekoľko prípadov závažnej pneumónie v meste Wuhan

https://coronavirus.jhu.edu/map.html
https://www.who.int/news/item/29-06-2020-covidtimeline


Od začiatku pandémie pozorujeme rôzne varianty koronavírus SARS-CoV-2







Vyšší vek

Mužské 
pohlavie

Chronické 
ochorenia

Kortikoterapia
& iná TH

Absencia 
očkovaniaCOVID-19

Prekonanie 
infekcie

Očkovanie 
proti COVID-19 Iné faktory

(očkovanie proti chrípke, 
vitamín D, zinok...????)





Stav k 09/2022

Comirnaty®

(Pfizer/BioNTech)

Spikevax®

(Moderna)

mRNA mRNA

Vakcína
(výrobca)

Druh vakcíny

≥ 12 r. (30 μg)

5 – 11. r. (10 μg)

≥ 12 r. (100 μg) 

6 – 11 r. (50 μg)
Veková indikácia

2 dávky*
(30 μg ≥ 12 r.; 10 μg 5 – 11 r.)

2 dávky*
(100 μg ≥ 12 r.; 50 μg 6 – 11 r.)

Základná schéma

Booster – bivalentná vakcína adaptovaná aj na omikron

≥ 12 r.: 30 μg – 15/15 μg
(Pôvodný kmeň/Omicron BA.1)

Minimálne 3 mesiace po 
predchádzajúcej dávke

≥ 12 r.: 50 μg – 25/25 μg
(Pôvodný kmeň/Omicron BA.1)

Minimálne 3 mesiace po 
predchádzajúcej dávke

Posilňujúca dávka
(booster)

* 3 dávky pre 
imunokompromitovaných



mRNA je 
degradovaná 

v priebehu 
cca 7 dní

Zastavenie 
tvorby 

S-proteínu

mRNA
neprechádza 

do jadra

mRNA nemôže 
vyvolať 
infekciu 

(a ani falošnú pozitivitu

PCR na SARS-CoV-2)



Očkovanie proti COVID-19 je 
odporúčane aj tehotným a 

dojčiacim ženám

38% ochrana dieťaťa 
v prvých 6 mesiacoch pred 

hospitalizáciou 
(pri delta-variante až 80%)

Výhodnejšie očkovať po 
20. gestačnom týždni

Narayanaswamy V. et al. Obstetr Gynecol 2022
Etti M. et al. Am J Obtetr Gynecol 2022
Halasa NB. et al. N Engl J Med 2022

Prechod protilátok aj 
materským mliekom



Barouch DH. N Engl J Med. 2022



Khan K, Karim F, Cele S, Reedoy K, San JE, Lustig G, et al. Omicron infection enhances Delta antibody immunity in vaccinated persons. 
Nat 2022 6077918. 2022; 607: 356–9. 



Morris CP, Luo CH, Sachithanandham J, Li M, Schwartz M, Gaston DC, et al. Front Cell Infect Microbiol. 2022; 12: 809407. 

Očkovanie dokázateľne znižuje
riziko vzniku nových mutácií 
vo vírusovej RNA SARS-CoV-2











Bar-On YM. et al. N Engl J Med 2022





ex



Nežiaduce účinky – vybrané aspekty

Priaznivý bezpečnostný 
profil

Tribault T. et al. Clin Microbiol Inf 2022 • Rashedi R. etal. J Med Virol 2022 
Zheng C. et al.. Int J Inf Dis 2022 • Gomez-Ochoa SA. et al. Am J Epidemiol 2021

Súlad výsledkov štúdií a 
RWE dát

Bežné vedľajšie príhody 
(podobné ako pri iných vakcínach)

Závažné vedľajšie 
príhody raritné

Anafylaxia
(mRNA vakcíny)

2,5 – 4,7 na 106 dávok
(väčšina do 15 min)

VITT
(vektorové vakcíny)

2 – 3 na 106 dávok
(ženy vo veku 20 – 49 r.: 2 reakcie na 105)

Myokarditída
a perikarditída
(mRNA vakcíny)

6 – 33,3 na 106 dávok
(< 30 r.: 39 – 47 na 106 reakcií)

Obvykle mladí muži po 2. dávke
(dodržanie perivakcinačného režimu, 
interval 8 tt. medzi dávkami?)





Aktívne 
rameno 

s vakcínou

Placebové
rameno

22 802 
osôb

22 578 
osôb

46,3 %

35,2 %

66,7 %

31,8 %

Systémové 
NÚ

po 1.D

Systémové 
NÚ

po 2.D

Haas JW. et al. Frequency of adverse events in the placebo arms of COVID-19 vaccine trials – a systematic review and meta-analysis.
JAMA Public Health 2022



< 1 %
očkovaných vyhľadalo lekára 

pre NÚ po podaní 298 000 000 
dávok vakcín proti COVID-19 

(po 1.D: 0,8 %, po 2.D 0,9%)

Rosenblum HG. et al. Lancet Infections 2022







Odhaduje sa, 
že v roku 2021 

očkovanie zachránilo

~20 miliónov 
životov.

1. Watson O, et al. Lancet Infect Dis. 2022. DOI:https://doi.org/10.1016/S1473-3099(22)00320-61. 2. The Economist. COVID-19 vaccines saved an estimated 20m lives during the first year. 7. júl 2022. 
Dostupné na: https://www.economist.com/graphic-detail/2022/07/07/covid-19-vaccines-saved-an-estimated-20m-lives-during-their-first-year

https://doi.org/10.1016/S1473-3099(22)00320-6


© MJ – Isola di Vulcano, Eolie Islands, Sicily, AUG 2022
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