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Chripka

KaZdorocné ockovanie zdravotnickych pracov-
nikov proti chripke je dblezité, aby chranili
nielen seba, ale aj svojich kolegov a najma
pacientov, ktori maja riziko zdravotnych kom-
plikacii spésobenych chripkou.

Chripka moZe byt obzvlast zavazna najmé
u pacientov, ktori majd vysSie riziko kompli-
kacii sposobenych chripkou.

Komplikdacie m6Zu vzniknit u kazdého cho-
rého na chripku, castejsie sa vSak vyskytuji
u pacientov rizikovych skupin populacie.
NajcastejSie komplikacie chripky sd pneumé-
nia, otitida, sinusitida, dehydratacia a zhorse-
nie chronického ochorenia, ako st kongestivne
zlyhanie srdca, astma alebo diabetes. U star-
Sich 0s6b mo6Ze chripka spdsobit alebo zhorsit
kardiovaskularne a cerebrovaskularne ochore-
nia (infarkt a mozgova prihoda). Komplikacie
chripky mdZu nasledne viest k hospitalizacii
pacientov (asi 5%%) a k pred¢asnej smrti,
najmad u starsich os6b a 0s0b s inymi pridruZe-
nymi ochoreniami.

Rizikové skupiny populacie zahfiiaji starSie
osoby / seniorov a ludi s chronickymi
ochoreniami ako si:

¢ astma a iné respiracné ochorenia
e kardiovaskularne ochorenia
e diabetes a iné endokrinné ochorenia

e ochorenia pecene

* metabolické ochorenia

¢ neurologické a neuromuskularne ochorenia
postihujice dychacie funkcie

» ochorenia obliciek
* oslabeny imunitny systém

1. Comparison of clinical features and outcomes of medically attended influenza A and influenza B in a defined population
over four seasons: 2004-2005 through 2007-2008. Irving et al., Influenza and Other Respiratory Viruses. 2012 Jan;6(1):37-43.

doi: 10.1111/}.1750-2659.2011.00263.X. Epub 2011 May 25.

Vedeli ste, Ze oCkovanie proti chripke sa odporica aj tym,
ktori pracuju v zdravotnickom zariadeni ?

Ockovanie je Gcinny prostriedok na kontrolu

prenosu virusov chripky medzi zdravotnicky-

mi pracovnikmi a pacientmi.

Dalsie (¢inné preventivne opatrenia na znize-

nie Sirenia chripky:

e Umyvajte si ruky pravidelne mydlom a vodou

e Pri kychani si prikryte (sta a nos papierovou
vreckovou

e Po pouZiti vreckovku vyhodte do odpadkového
koSa

e Ak nemate k dispozicii vreckovku, kychajte

do svojho rukava, pricom si rukou lplne
prekryte nos a (sta

e Ak ste chori, zostante doma

Kto by mal byt zaockovany

proti chripke ?

V8etci zdravotnicki a socialni pracovnici zahrnuti
do zdravotnej starostlivosti o pacientov v:

e ambulanciach vSeobecnych lekarov
e nemocniciach

e zdravotnickych zariadeniach

e zariadeniach socialnych sluZieb

Tyka sa to tychto profesii:

¢ administrativni pracovnici prichadzajici
do kontaktu s pacientmi

¢ vodici sanitiek

e lekari / zdravotnicki pracovnici

e zdravotné sestry

e dalsi personal poskytujici zdravotni
starostlivost

¢ iné zdravotnicke profesie podielajice
sa na zdravotnej starostlivosti

e lekarnici




Preco by som sa mal dat zaockovat proti chripke ?

Chripka mdZe postihnat kazdého.

Nakazeny ¢lovek Siri virus chripky na inych aj vtedy,
ked' sa u neho neprejavuja klinické priznaky ocho-
renia, o byva najma u ludi s miernym priebehom
chripky alebo u asymptomatickych pacientov (az
do 30 % chorych?). Zdravy dospely Elovek infiko-
vany virusom chripky je nakazlivy jeden den pred
prejavenim sa priznakov aZ do piateho aZ siedme-
ho dia od vzniku ochorenia. Vy$sia Groven zaoc-
kovanosti zdravotnickych pracovnikov prispieva
k zniZeniu chripke podobnych ochoreni a dokonca
aj amrti. Je to velmi doleZité najméd v zariadeniach
socialnych sluZieb, v ktorych s umiestnené osoby
s vy$sim rizikom zdravotnych komplikacii spéso-
benych chripkou a u ktorych méZe byt niZsia imu-
nitna odpoved na ockovaciu latku.

Kedy sa mam dat zaockovat

proti chripke?

»V porovnani s inymi profesiami st zdravotnicki
pracovnici vo vyrazne vy$Som riziku nakazy
chripkou.“3

»ZniZenie Sirenia chripky v zariadeniach
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti je
porovnatelné so zabranenim piatich dmrti,
dvoch prijati do nemocnice na chripku podobné
ochorenie, siedmich navstev u lekara z dévodu
chripke podobnych ochoreni a deviatich
pripadov na chripke podobné ochorenie
na 100 o0s6b umiestnenych v zariadeniach
socialnych sluZieb.“4

Preco sa mam dat ockovat proti
chripke kazdy rok?

Ockovanie je potrebné vykonat kazdy rok v polovi-
cijesene, idealne eSte pred tym, ako sa zacne zvy-
Sovat aktivita virusov chripky. Nie je mozné presne
predpovedat zaciatok chripkovej sezény, mdze
zacat hned na zaciatku oktébra a trvat do konca
maja. Asi dva tyZzdne po ockovani sa za¢n( vytvarat
protilatky, ktoré zabezpecia ochranu proti chripke.

Ockovacie latky proti chripke sii bezpecné

Virusy chripky sa menia kazdy rok a to je dévod,
preCo je potrebné, dat sa zaocCkovat aktualnou
ockovacou latkou kazdy rok. Ockovacia latka
proti chripke obsahuje aktualne najcastejSie
cirkulujdce virusy chripky.

Napriek tomu, Ze sa mdZu objavit urcité rizika spojené s ockovanim, vyhody ockovania ich vyrazne prevysuja.
Ucinnost ockovacej latky proti chripke mdZe byt z roka na rok inéd v zavislosti od toho, aké virusy v danej

chripkovej sezéne cirkuluja.

Rizika spojené s chripkou

Rizika spojené s ockovanim proti chripke5

NajcastejSie priznaky

e Hor(cka, bolest hrdla, nadcha, suchy kasel,
inava, bolest hlavy a bolest svalov.

e Stazené dychanie a bronchiolitida,
Casté najma u deti.

Najcastejsie komplikacie

® Pneumonia.

e QOtitida.

e Sinusitida.

e Myokarditida.

e Perikarditida.

e ZhorSenie chronického ochorenia pritomného
pred ochorenim na chripku (napr. kongestivne
zlyhavanie srdca).

Zriedkavé komplikacie
e Septikémia.

e Encefalopatia.

e Smrt.

BeZné neziaddce Gcinky po ockovani (¢1/100)

e Bolestivost/bolest, zaCervenanie a/alebo
opuchnutie v mieste vpichu.

e Kratkodoba horicka (1—2 dni),
mdZe byt vysoka (>39.0 C°) u deti.

e Kratkodoba dnava (1—2 dni).

e Bolest svalov (1—2 dni).

e Neziaduce Gcinky po ockovani sa CastejSie
vyskytujd u deti, ktoré si ockované prvy
krat alebo e3te neboli choré na chripku, ako
u dospelych.

Zriedkavé neZiaduce G¢inky po ockovani (¢1/1 000)
e Urtikaria (Zihlavka).

Velmi neobvyklé neZiaduce Gcinky po ockovani
(¢1/10 oo0)v

¢ Anafylaxia (Anafylakticky Sok).

e Parestézia.

e Guillain-Barré syndrém (<1/1.000.000).

2. HiN1 hemagglutinin-inhibition seroprevalence in Emergency Department Health Care workers after the first wave of the 2009 influenza pandemic.
Pediatr Emerg Care. 2011 Sep;27(9):804-7. doi: 10.1097/PEC.0bo13e31822c125€.

3. Incidence of Influenza in healthy adults and healthcare workers: a systematic review and meta-analysis - PLoS One 2011; 6 (10):e26239

4. Effectiveness of an influenza vaccine programme for care home staff to prevent death, morbidity and health service use among residents: cluster

randomised controlled trial - BMJ 2006; 333:1241

5. Several types of vaccines are available on the European market. Reported risks refer to inactivated influenza vaccines commonly used in organised

immunisation programmes in the European Union.




Sirenie chripky a jej dopady na zdravie v Eurépe
neustale monitorujd odborni pracovnici prostrednictvom

Europskej siete pre Surveillance Chripky (EISN),
ktora je koordinovana

Eurépskym centrom pre prevenciu a kontrolu chorob
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