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Vékové specificka nemocnost, invazivni pneumokokové onemocnéni, CR, 2010-2023.
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Sérotypy obsazené v soucasnych pneumokokovych vakcinach

Ockovaci latky Pokryté sérotypy

Zkratka Nazev Vyrobce 13 4 5 6A 6B 7F 9V 14 18C 19A 19F 23F 22F 33F 8 10A A 12F 158 2 ON 17F 20
PCVI3  Prevenar13  Pfizer
PCV15  Vaxneuvance MSD
PCV20  Prevenar20  Pfizer
PPSV23  Pneumovax 23 MSD

PCV15 non-PCV13: 22F, 33F
PCV20 non-PCV15: 8, 10A, 11A, 12F, 15B
PPSV23: aditivni dalSi sérotypy, ale imunologicky méné vyhodna vakcina (déti 2+)

SPOLECNOST CLS JEP

o CESKA VAKCINOLOGICKA
SPC Prevenar 13. SPC Vaxneuvance. SPC Prevenar 20. SPC Pneumovax 23.



Sérotypy obsazené v doporucenych pneumokokovych vakcinach
(jen PCV)

Ockovact latky Pokryté sérotypy

Lratka Nazev Wrobce 13 4 5 O6A 6B TF 9V 14 18C 19A 19F 23F 22F 33F & 10A 1A 12F 158 2 N 17F 20
PCVI3  Prevenar13  Pfizer
PCV15  Vaxneuvance MSD
PCV  Prevenar20 Pfizer

PCV15 non-PCV13: 22F, 33F
PCV20 non-PCV15: 8, 10A, 11A, 12F, 15B

SPOLECNOST CLS JEP

o CESKA VAKCINOLOGICKA
SPC Prevenar 13. SPC Vaxneuvance. SPC Prevenar 20.



Sérotypy obsazené v novych pneumokokovych vakcinach

Ockovaci étky Pokryte serotypy
Liatka  Nazev Vrobee 13 4 5 6A 68 TF OV 14 18C 19A 19F 23F 22F 33F 6 10A 1A 12F 158 2 ON 17F X0

PCVI5  Vaxneuvance MSD
PCVO0  Prevenar20 Pfizer
PCV20 non-PCV15: 8, 10A, 11A, 12F, 15B

SPC Vaxneuvance. SPC Prevenar 20.



Indikace k oCkovani pneumokokovymi vakcinami

zdravé déti (bez rizikovych faktoru)
predcasné narozené deéti

déti se zvysenym rizikem

déti po transplantaci hematopoetickych
kmenovych bunék



Ockovaci schéma

Zameénitelné
e PCV15 2+1 PCV15 - PCV15 booster PCV20
PCV15 - PCV15 - PCV20 booster PCV20
o PCV203+1 PCV15 — PCV20 — PCV20 booster PCV20

shéma  Gfjdnd Bydn0 inteval Amgs Omés  Tmes  1imés  2més  1Imés  19més 23 més 2 10ky froky — Dlet-101et
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Predcasné narozené déti

Co nejdrive
Pokud jsou v 8 tydnech chronologického veku jeste
hospitalizovani, tak pred propusténim nebo

bezprostredne po ném

Schéma 3+1

SPC Prevenar 20. SPC Vaxenuvance.



Rizikové faktory (indikace pro déti 5+)

Chronicka onemocnéni srdce

Chronicka onemocneéni plic a dychacich cest

Diabetes mellitus

Chronicka rendlni insuficience a nefroticky syndrom (chronickd renalni insuficience stupné 4 a 5 a nefroticky
syndrom patfi mezi imunokompromitujici stavy a predstavuji obzvlast vysoké riziko

®*  Chronicka jaterni onemocnéni, v€etné jaterni cirhdzy a biliarni atrézie

®  Chronicka neurologicka onemocnéni zhorsujici clearance oralni sekrece

®* Invazivni meningokokové nebo pneumokokové onemocnéni v anamnéze

®*  Kochlearni implantat
*  Unik mozkomi§niho moku z déivodu traumatu nebo ventrikuloperitonealni zkrat
®* Imunokompromitujici stavy, k nimz patfi napriklad:

* anatomicka asplenie kongenitalni nebo ziskand (trauma, splenektomie),

* funkcni asplenie, predevsim hemoglobinopatie,

*  kongenitalni imunodeficity,

*  ziskané imunodeficity,

* imunosupresivni terapie a radioterapie,

* onkologickd a hematoonkologickd onemocnéni,

* transplantace solidnich organi,

* chronické renalni selhdni stupné 4 nebo 5,

* nefroticky syndrom,

* transplantace hematopoetickych kmenovych bunék. ogggﬁc‘g‘gg’;‘i’;ﬁg‘cm



Déti s rizikovymi faktory

3+1 nebo zachytneé schéma

Vzdy PCV20

Vzdy (drive oCkovaneé) nejméne 1 davka PCV20 (min. 8
tydnU po pfedchozi davce PCV, min. 1 rok po pfedchozi
davce PPSV23)

Déti do 5 let s nejvyssim rizikem nejméne 2 davky
PCV20 (min. interval 8 tydnu)

Deti 5+ 1 davka PCV20

CESKA VAKCINOLOGICKA

o SPOLECNOST CLS JEP
SPC Prevenar 20. SPC Vaxenuvance.



Deéeti po transplantaci hematopoetickych kmenovych bunek

e 3-6 (nejpozdéji) mésicu po transplantaci

e 3 davky PCV20 v intervalu 4 tydny, 4. davka 12 mésicu
po transplantaci, nejdfive 6 mésicu po predchozi davce

e Zahajené schéma dokoncit vzdy PCV20

e \ minulosti (ale po transplantaci) 4 davky, z nichz
alespon 1 byla PCV20 nebo PPSV23 — kompletni
schema, neni indikovano dalSi oCkovani



Zaver

indikaci k oCkovani pneumokokovymi vakcinami maji vSechny déti <5 let
uhrada z verejneho zdravotniho pojisténi jen v pripade, ze jsou prvni 2
davky podany do 7 mésicu

déti ve véku 5 a vice let maji indikace na zakladé rizikovych faktoru (jen
pro nékteré s uhradou z vefejného zdravotniho pojisténi)

déti se oCkuji pouze konjugovanymi vakcinami, preferencné PCV15 a
PCV20

je potfeba dosahovat maximalni prooCkovanosti ve vSech indikovanych
skupinach

je potfeba identifikovat pficiny prilomovych infekci a nasledné se pokusit
je odstranit

CESKA VAKCINOLOGICKA
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