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Kolik stojí chřipka v ČR?

Zdroj: Skoupá a ost. Practicus, 2012

Započítáme-li návštěvy lékaře, pracovní neschopnosti, komplikace, …

dostaneme se na celkové náklady 58 696 Kč za jedno onemocnění 

chřipkou



„Doporučený postup“ je dostupný na webu Ministerstva zdravotnictví

http://www.mzcr.cz/Verejne/dokumenty/doporuceny-postup-pro-ockovani-
proti-sezonni-chripce_5194_1985_5.html

Doporučený postup pro očkování

proti sezónní chřipce v ČR



Hodnocení závažnosti onemocnění a přínosu 

očkování u jednotlivých rizikových skupin

Riziková 

skupina

Proveditelnost 

vakcinace

Závažnost 

onemocnění

Účinnost  

očkování

Nepřímé 

výhody

Těhotné ženy ++ +++ +++ ++

Zdravotníci ++ + +++ +

Děti 2-5 let + ++ ++ -

Děti do 2 let ++ +++ + -

Senioři (obvykle 

65 let a více)

+ +++ + -

Chronicky 

nemocní

+ +++ + -



WHO - Doporučení SAGE, 2012

Těhotné ženy jsou nejvýznamnější cílovou skupinou pro 
očkování proti chřipce

Zdravotničtí pracovníci, děti ve věku 5 až 59 měsíců, senioři 
a pacienti s chronickým onemocněním tvoří další skupiny 
osob, u nichž je očkování proti chřipce žádoucí 
(Země s existujícími programy očkování proti chřipce, které jsou 
zaměřené na nějakou z uvedených skupin osob, by v nich měly 
pokračovat a očkování těhotných žen začlenit do těchto programů)

Identifikace rizikových skupin pro očkování na národní úrovni 
by měla spočívat na stanovení zátěže onemocnění, 
efektivnosti nákladů, proveditelnosti a jiných vhodných 
důvodech

Pozn.: Strategic Advisory Group of Experts (SAGE) on Immunization byla 

zřízena generálním ředitelem WHO v roce 1999; pro WHO představuje 

nejdůležitější poradní skupinu k vakcinaci



Hlavní změny v doporučeních WHO

Priorita 2005 2012

1. Obyvatelé domovů důchodců a 

pacienti LDN

Těhotné ženy

2. Senioři s chronickou nemocí Ostatní skupiny:

-Pracovníci ve zdravotnictví

-Děti ve věku 6-59 měsíců

-Senioři

-Osoby s chronickou nemocí

(bez stanovení pořadí priority)

3. Osoby s chronickou nemocí 

4. Senioři

5. Ostatní:

-Kontakty rizikových osob

-Těhotné ženy

-Pracovníci ve zdravotnictví

-Děti ve věku 6-23 měsíců

Zdroj: SAGE 2012, http://www.who.int/wer/2012/wer8721.pdf



Těhotné ženy

• Očkování proti chřipce u těhotných žen – potenciálně 

senzitivní záležitost

• Nová doporučení kladou důraz na očkování těhotných 

žen, nejedná se však o novou cílovou skupinu

• Podkladem je zejména vysoká pravděpodobnost těžkého 

průběhu onemocnění u těhotných i u jejich malých dětí

• Zdůvodněno přímými i nepřímými výhodami, které 

očkování těhotným ženám poskytuje



Závažný průběh chřipky u těhotné 25leté ženy

• 14.12.2009 přivezena ZZS na ARO – febrilní, dušná, kašel 
a konjunktivitida, týden trvající obtíže, 22.týden gravidity

• Pravděpodobným zdrojem nákazy roční dcera, která měla 
respirační infekci o týden dříve

• Po příjmu na ARO napojena na UPV, podávána kombinace 
antivirotik (oseltamivir + zanamivir)

• V bronchoalveolární laváži i nasopharyngeálním stěru 
prokázán virus chřipky A H1N1pdm

• 29.12.2009 pro známky ARDS a multiorgánového selhání 
překlad na KAR-ECMO

• 30.12.2009, ve 24.týdnu, spontánní porod

• Novorozenec 635 gramů, v dýchacích cestách prokázán 
rovněž virus chřipky A H1N1pdm

Zdroj: Dr.J.Prattingerová, 2011



Závažný průběh chřipky u těhotné 25leté ženy

• Stav dítěte nebyl chřipkovou infekcí ovlivněn

• Dítě hospitalizováno do 9.4.2010

• Zdravotní stav ženy se postupně upravoval, 22.1.2010 

překlad na metabolickou JIP bez nutnosti UPV a 8.2.2010 

propuštěna do domácího ošetřování

• Celkové náklady na léčbu ženy 1 549 887,- Kč

• Celkové náklady na léčbu dítěte 1 615 325,- Kč

Zdroj: Dr.J.Prattingerová, 2011



Správné hygienické návyky

Zdroj: Dept. of Health, Austrálie, 2011



Sezónní chřipka - shrnutí
• Chřipka je relativně závažná infekce, v ČR každoročně způsobí 

onemocnění statisíců obyvatel a ve svém důsledku vede ke 
zbytečným úmrtím

• Dodržování základní hygienických návyků snižuje šíření infekčních 
nemocí; význam hygieny rukou

• Nejdůležitější metodou prevence chřipky a možných závažných 
komplikací zůstává i nadále očkování, které sice nemá 100% účinnost, 
ale významně omezuje výskyt těžkých forem a závažných komplikací

• Je žádoucí, aby zdravotníci pečující o závažně nemocné pacienty 
včetně dětí (JIP, ARO, transplantační jednotky,…) byli očkováni proti 
chřipce a nevystavovali tyto vnímavé nemocné zbytečnému riziku 
nákazy

• Účelná indikace antivirotik (léčba, snížení vylučování viru)

• Těhotná v průběhu chřipkové epidemie může být ohrožena i dalšími 
infekcemi, ne jen chřipkou…. Vzhledem k aktuální nemocnosti 
představuje pro ni, resp. pro novorozence a kojence riziko především 
pertuse



Aktuální chřipková situace v Evropě

ECDC, data za týden 6/2015



Aktuální chřipková situace v ČR



Děkuji za pozornost


