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Timto se nahrazuje doporuceni z 10. fijna 2022

Vychodiska
Chripka je infekéni onemocnéni dychacich cest zpUsobujici vysokou morbiditu a mortalitu.

KaZdorocné je viry chfipky infikovano 5-15 % obyvatel. Nejvyssi mortalitu, riziko rozvoje komplikaci a
hospitalizace maji seniofi a osoby jakéhokoliv véku s vybranymi chronickymi onemocnénimi. Chtipka
v téhotenstvi, zejména v pribéhu prvniho trimestru, mlzZe vyrazné ohrozit plod a zvysuje také riziko
predc¢asného porodu. Vysokeé riziko rozvoje komplikaci a hospitalizace maji také déti do 5 let véku. V
détskych vékovych skupinach byva hlasena také nejvyssi incidence chfipky. KaZzdoroc¢né se nakazi az
20 % déti, které se vyznamné uplatfiuji v pfenosu chfipkovych vird v populaci, protoZze mohou
vylucovat virus déle ne? dospéli. V Ceské republice kaZdoroéné umiraji v diisledku chfipky stovky a?
vice nez tisic lidi, nejcastéji ve vyssich vékovych skupinach. Ojedinéle dochazi k umrti i v détském
véku. Riziko rozvoje komplikaci i umrti ve vSech vékovych skupindch zvySuje pritomnost chronickych
onemocnéni. Nemocny je ohroZen jak vlastnim klinickym pribéhem chtipky, tak dekompenzaci
chronickych onemocnéni. Zemfrit ale mohou dospéli i déti bez pritomnosti rizikovych faktor(.
Vakcinace proti chfipce sniZuje u ockovaného riziko onemocnéni chfipkou, rozvoje komplikaci a
dekompenzace zdkladniho onemocnéni, vcetné rizika umrti. Nepfimym efektem muze ockovani
chranit i blizké rizikové kontakty o¢kovaného.

Indikace k ockovani

Ceska vakcinologicka spole¢nost doporucuje kazdoroéné ockovat véechny osoby od 6 mésict véku

proti chfipce s vyuZitim tetravalentnich ockovacich latek. S ohledem na zndmé rizikové faktory jako

je vék, zdravotni stav nebo profese, pak doporucuje ockovat zejména tyto osoby:

1. Dospélé ve véku 50 let a vice

2. Détive véku 6 mésicl az 5 let

3. VSechny osoby od 6 mésicl véku (déti i dospélé), které maji faktory zvySujici riziko
komplikovaného prabéhu chfipky. K rizikovym faktorim patfi tato onemocnéni:

a) Chronickd onemocnéni plic a dychacich cest, véetné bronchidlniho astmatu a poruch
respiracnich funkci (pridusek a plic, napr. po poranéni mozku, michy, v disledku kfecovych
stavl nebo dalSich neurologickych ¢i svalovych poruch).

b) Chronickd onemocnéni srdce a cév.

c) Chronickd neurologickd onemocnéni, vcetné epilepsie, détské mozkové obrny,
neuromuskularnich a neurodegenerativnich onemocnéni.

d) Primarni a sekundarni poruchy imunity, véetné onkologickych onemocnéni, onemocnéni
HIV/AIDS, autoimunitnich onemocnéni a imunosupresivni terapie.

e) Chronickd onemocnéni ledvin, vCetné nefrotického syndromu a chronického renalniho
selhani.

f)  Chronicka onemocnéni jater.

g) Chronickd metabolickd onemocnéni, véetné diabetes mellitus.

h) Obezita.
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4. Téhotné Zeny v jakémkoliv stadiu (trimestru) téhotenstvi a Zeny, které planuji téhotenstvi béhem
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chiipkové sezény (cilem je ochrana téhotné Zeny a ochrana kojence v prvnich Sesti mésicich
Zivota, kdy nemuze byt sdm ockovan).

5. VSechny zdravotnické pracovniky (cilem je ochrana zdravotnikl pti vykonu jejich povolani a
soucasné ochrana pacient(, ktefi jsou v jejich péci a mnohdy maji rizikové faktory zvysujici riziko
komplikovaného pribéhu chfipky).

6. Klienty a zaméstnance zafizeni socialni péce, dlouhodobé IGzkové péce, domovll pro seniory,
domovl pro osoby se zdravotnim postizenim, domov( se zvlastnim rezZimem a podobnych
zatizeni.

7. Ostatni osoby (v€etné déti), které jsou v blizkém kontaktu s jedinci uvedenymi v bodech 1-4.

Dostupné ockovaci latky
V Ceské republice jsou dostupné tetravalentni inaktivované vakciny proti chiipce (Inactivated

Influenza Vaccine - 1IV4), tetravalentni Zivd atenuovana vakcina proti chfipce (Live Attenuated
Influenza Vaccine - LAIV4, Fluenz Tetra) ve formé suspenze pro nosni podani a vysokodavkova
tetravalentni Stépend (splitovad) vakcina (HD-IIV4, Efluelda) se 4x vétsim mnoZstvim antigenu v
porovnani se standardné davkovanymi ockovacimi latkami.
Jedinou kontraindikaci 1IV4 a HD-IIV4 je anafylaktickd reakce na predchozi davku vakciny a
hypersenzitivita na slozky ockovaci latky. Vsechny osoby starsi 6 mésicli véku bez pfitomnosti této
kontraindikace mohou byt ockované IIV4. Vakcinou HD-1IV4 mohou byt oc¢kované osoby ve véku 60
let a vice. Osoby ve véku 65 a vice let by mély byt prioritné ockované vakcinou HD-IIV4. V pfipadé jeji
nedostupnosti maji byt osoby ve véku 65 let a vice ockované vakcinou IIV4.
Tetravalentni Zivou atenuovanou ockovaci latkou proti chfipce mohou byt ockované zdravé osoby ve
véku 2-17 let (ve véku od 24 mésicll do méné nezZ 18 let).
Kontraindikacemi LAIV4 jsou:
e Hypersenzitivita na latky obsazené ve vakcing, tézka alergicka reakce (napf. anafylaxe) na vejce
nebo na vajec¢né bilkoviny.
Terapie salicylaty.
Pouziti u déti ve véku 2-4 roky s astmatem nebo s piskoty v anamnéze v poslednich 12 mésicich,
tézké astma nebo probihajici exacerbace astmatu.
e Pouziti u déti a mladistvych s klinickou imunodeficienci v disledku svého zdravotniho stavu nebo
v dlsledku imunosupresivni 1éCby.
Kontakt s téZce imunokompromitovanou osobou nasledujicich 14 dnl po ockovani.
Téhotenstvi a kojeni.

Termin ockovani a polet ddvek
Ockovani proti chfipce se z divodl zmén cirkulujicich kmenl chfipky a poklesu postvakcinacni i

postinfekéni imunity doporucuje provadét kazdorocné. Déti, které jsou mladsi nez 9 let a nebyly v
minulosti proti chfipce ockovany, se ockuji 2 davkami stejné vakciny v minimalnim intervalu 4 tydni
mezi davkami. V pfipadé nedostupnosti stejné ockovaci latky je mozné pouzit jinou. VSichni ostatni
(déti i dospéli) se ockuji 1 davkou. Vsechny déti se ockuji plnou davkou (0,5 ml) [IV4 vakciny, pokud
SPC ockovaci latky nestanovuje jinak. V pfipadé intranazalni vakciny se podava 0,1 ml do kazdé nosni
dirky (celkem 0,2 ml).

IdedIni dobou k ockovani jakoukoliv chfipkovou vakcinou je fijen az prosinec. Cilem je zachovat
optimalni ucinnost ockovaci latky proti chfipce po celou dobu trvani chfipkové epidemie. Ockovani je
ale mozné zahdjit jiz dfive, jakmile je k dispozici vakcina pro nadchazejici sezénu. Zejména u déti,
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které maji byt ockované 2 davkami, je vhodné ockovat co nejdrive. Déti a dospélé, u nichz ockovani
neprobéhlo ani do konce prosince, je mozné ockovat i pozdéji. Imunitni odpovéd po vakcinaci u
starsich osob je modifikovana a mlze byt kratsi, proto zejména u téchto osob muZe byt ockovani v
pozdéjsim obdobi pfinosné.

Simultanni aplikace s ostatnimi vakcinami

Ockovat proti chfipce je mozné soucasné s jakoukoli jinou ockovaci latkou, véetné vakciny proti
nemoci covid-19, ale do jiného aplikaéniho mista. Pokud ockovaci latka LAIV4 neni ockovdna
soucasng, je potfeba mezi ni a parenteralni Zivou vakcinou dodrzZet interval nejméné 28 dni.

Profesni ockovdni

Ockovani proti chfipce u pracovnik( ve zdravotnictvi a v zafizenich socialnich sluzeb prinasi kromé
individualni ochrany jednotlivce a jeho okoli také vyznamné sniZeni rizika absence téchto pracovniki
v pfipadé onemocnéni chfipkou v dobé ocekavané zvysené zatéze zdravotnictvi a socialnich sluzeb v
dobé chripkové epidemie. Podobné vakcinace osob pracujicich ve velkych kolektivech snizuje riziko
Siteni chfipky v zaméstnani a minimalizuje dopady pracovnich absenci v dobé kazdorocni chtipkové
epidemie.



