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Téma prezentace

● Představení nově vznikajícího doporučení ČVS

● Zdůvodnění doporučení – potřeba očkování, účinnost, bezpečnost

● (Ne)očkování předčasně narozených dětí v ČR
○ Dotazníková akce

● Doporučení odborných autorit jiných zemí



Obsah doporučení

● Všechny předčasně narozené děti se očkují podle chronologického věku
● Před propuštěním z novorozeneckého oddělení nebo bezprostředně po 

propuštění
● Propouštěcí zpráva by měla obsahovat doporučení k včasnému očkování
● Indikované očkovací látky

○ Hexa 3+1
○ PCV 3+1
○ MenB 2+1, (MenACWY)
○ RV
○ Chřipka a covid-19 v 6 měsících
○ Pasivní RSV imunizace podle aktuálně platného doporučení

● Včasné boostery ve 12 měsících



Zvýšené riziko infekce
nepřímo úměrné gestačnímu věku a porodní hmotnosti

Příčiny:
1. nezralý imunitní systém 

(méně lymfocytů, TLc, BLc, 
Th, nižší poměr CD4/CD8)

2. plicní následky mechanické 
ventilace

3. transplacentární transfer 
většiny mateřských IgG v 
posledních 4 týdnech 
gravidity

○ u nedonošence 
chybí, kratší nebo 
žádná protekce
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onemocnění RR
IPO 2,6
IPO < 32 wk 9,1
IMO x
Hib x
pertusse 1,9
těžká pertusse 5
RV komplikace a 
hospitalizace 2
chřipka x
covid x



https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/slides-2023-09-12.html

Covid-19 - 
hospitalizace



Hospitalizace dětí

https://www.cdc.gov/vaccines/acip/meetings/slides-2023-09-12.html



Účinnost a bezpečnost vakcinace
● Maturace imunitních reakcí s expozicí antigenům prostředí stejně 

jako u donošených
● Odpověď na vakcinací je více závislá na postnatálním než na 

gestačním věku 
● O něco méně imunogenní - nižší GMC a % protekce pro některé 

antigeny
● V převážné většině protektivní titry  protilátek
● Nežádoucí účinky srovnatelně s donošenými (nebo méně)
● Specifické nežádoucí účinky pro VLBW a ELBW: kardiorespirační 

příhody (nejednotné výsledky studií, nejasný význam)
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Účinnost v prevenci 
hospitalizace

● 1. dávka
○ FT 95%
○ PT 73% 

● 2. dávka 
○ FT 99 %
○ PT 86 %





Nepřímá ochrana a pasivní imunizace
● Imunizace blízkých kontaktů 

○ Rodina a další členové domácnosti, zdravotnický personál

○ Varicella

● Očkování v těhotenství – pasivní imunizace
○ Chřipka

○ Covid-19

○ RSV

○ Pertuse (Tdap)



Očkování dle chronologického věku 
○ Všechny vyspělé země (např. USA, Kanada, Austrálie, Německo, Rakousko, Francie, Itálie, Velká 

Británie)

○ ACIP: doporučení očkovat podle chronologického věku platilo již v roce 1985 (Před 38 lety !)
○ Recommendations of the Immunization Practices Advisory Committee (ACIP) General

Recommendations on Immunization.  April 07, 1989 / 38(13);205-206,208-214,219-227.  
Prematurity. The appropriate age for initiating immunizations in the prematurely born infant is the
usual chronologic age. Vaccine doses should not be reduced for preterm infants.

○ UK (Green Book): It is important that premature infants have their immunisations at the appropriate
chronological age, according to the schedule. As the benefit of vaccination is high in this group of
infants, vaccination should not be withheld or delayed.

○ Australian Immunization Handbook: Provided they are medically stable and there are no
contraindications to vaccination, preterm infants should receive vaccines according to the
recommended schedule at their chronological age, without correction for prematurity.

○ Immunize Canada: …should be immunized with age-appropriate doses of vaccine at the same
chronological age and according to the same schedule as full-term infants, … 

○ Impfplan Österreich 2023: Im Allgemeinen werden die Impfungen von Frühgeborenen (bei stabilem
Zustand) nach dem chronologischen Alter (und nicht nach dem Schwangerschaftsalter)
verabreicht.



Dotazníkové šetření

● Dotazník e-mailem na 14 perinatologických pracovišť, 9 odpovědí (2/3)
● Očkování na pracovišti ještě před propuštěním

○ 4x ano, ale jen palivizumab (RSV profylaxe), takže 100 % ne

● Doporučení k očkování v propouštěcí zprávě
○ 5x ano
○ Z toho 3x pouze týkající se palivizumabu
○ 1x podle korigovaného věku 
○ 1x obvykle od 3 měsíců kalendářního věku, u ELBW většinou hexa od 5-6 měsíců

● Závěr
○ Žádné pracoviště neočkuje a většina nedoporučuje (kromě profylaxe RSV)
○ Pokud obsahuje doporučení, neodpovídá včasnému očkování podle chronologického věku



Závěr

● Předčasně narozené děti mají zvýšené riziko preventabilních 
infekčních onemocnění

● Očkování předčasně narozených dětí je účinné a bezpečné
● Včasné očkování podle chronologického věku se doporučuje ve 

všech vyspělých zemích světa
● V České republice se předčasně narozené děti neočkují podle 

platných doporučení – jsou vystaveni zbytečnému riziku závažných 
infekčních onemocnění



Děkuji za pozornost


