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Přednáška vychází ze sdělení Dr. Monica I. Ardura, 
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věnuje hlavně dětem s výraznými imunodeficity, dětem po transplantaci 
hematopoetických buněk a solidních orgánů.
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Riziko preventabilních infekcí u dětí po transplantaci 
hematopoetických buněk

• 9leté období

• 9 591 dětí s HCTr

• 684 (7,1 %) rozvinulo vakcínou 
preventabilní onemocnění v 
prvních 5 letech

• Dominovaly: IPO, chřipka, 
neštovice



Riziko preventabilních infekcí u dětí po 
transplantaci hematopoetických buněk



Riziko preventabilních nemocí u dětí po transplantaci 
solidních orgánů

• 8leté období

• 6 980 transplantací

• 1 092 dětí rozvinulo vakcínou 
preventabilní infekci (15,6 %)



Proočkovanost pacientů po transplantaci 
hematopoetických buněk



Proočkovanost pacientů po transplantaci 
solidních orgánů



Vakcinace proti chřipce 

• Pacienti po transplantaci –
větší riziko závažného průběhu 
i úmrtí chřipky

• Nižší protilátková odpověď

• Vysokodávková vakcína s 
vyšším množstvím antigenu k 
dispozici pouze pro dospělé 
(60+)

• Studie u dětí po HCT



Výsledky

• Signifikatně vyšší titry protilátek po 
aplikaci 2 dávek vysokodávkové vakcíny 
(HD-TIV) se stejným bezpečnostním 
profilem

• NU: po HD-TIV vyšší výskyt lokálních 
reakcí v místě vpichu po 2. dávce vakcíny

• Závažné nebo systémové NU byly 
srovnatelné po aplikaci obou vakcín 



Očkování živými vakcínami 



Vakcinace proti VZV a MMR po transplantaci

min. lymfocytů 
více: než 1500 u 
dětí do 6 let 
a1000 u dětí nad 
6 let
CD4: více než 
700 u dětí do 6 
lez věku, a více 
než 500 u dětí 
nad 6 let



Imunogenita vakcín proti VZV a MMR 
u pacientů po transplantaci



Bezpečnost 
očkování živými 
vakcínami u 
pacientů po 
transplantaci



Závěr
• Snaha o adekvátní vakcinaci imunosuprimovaných dětí.

• Neoddalovat zbytečně očkování a nevystavovat děti zbytečně riziku infekce se 
závažnými průběhy.

• I živé vakcíny lze bezpečně aplikovat.
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