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Obecna pravidla

1) K oCkovani t€hotné Zeny je tieba pristupovat
individualng.

2) Vzdy je tieba zvazit mozna rizika imunizace
vzhledem Kk riziku ptipadného infekcniho
onemocnent.



Obecna pravidla

3) V dob¢ ockovani nesmi existovat pro t¢hotnou
zenu zadna kontraindikace pro podani
prislusné vakciny.

4) Duvodem pro oCkovani v t€hotenstvi muze

byt zhorSena epidemiologicka situace v dané
lokalité nebo jeji predpokladanée zhorSeni

( sezonni epidemie chiipky).



Obecna pravidla

5) Pomérné Castym duvodem ockovani
Vv te¢hotenstvi je cesta do exoticke zemé.
Obecné cestovani do exotickych zemi
t¢hotnym nedoporucujeme. K rozhodnuti, zda
ockovat nebo neoCkovat t€¢hotnou zenu pred
cestou do exoticke krajiny, napomahaji
Informace o epidemiologicke situaci v cilove
oblasti (konsultace v centrech cestovni
mediciny, oCkovaci centra, ministerstvo
zahraniCi).



Obecna pravidla

6) Rozhodujicim faktorem pro oCkovani je
charakter vakciny.
a) Zivé oslabené vakciny nejsou vétsinou pro
té¢hotne zeny doporucovany.
b) Inaktivovaneé subjednotkové vakciny
virove, bakterialni a anatoxiny se mohou
téhotnym podavat po zvazeni individualnich
hledisek odbornym I¢karem.



Obecna pravidla

7) Obavy t€hotné Zeny z mozného ohrozeni
plodu postvakcinacni reakci starSiho ditéte

nejsou opodstatnéne.

8) Kojeni a podani jakekoliv mnaktivovane C1 zive
oslabené vakciny (' s vyjimkou vakciny proti
pravym nestovicim a zlute zimnici) se
vzajemné nevyluCuji a oCkovani nepredstavuje
pro kojence zdravotni riziko.



Chripka

 WHO doporucuje oCkovat t€hotn¢ Zeny proti
vSem typum chiipky. Interval mezi ruiznymi
typy vakcin v t€hotenstvim by nemé¢l byt kratsi
2 tydnu. Pokud je to mozne, vyhneme se
oCkovani v I. trimestru.
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kcina proti spalnickam,
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pred ot€hotnénim jak u kombinované
tak u jednotlivych monovakecin.

hu tehotenstvi je vakcina kontraindikovana

pro mozne riziko posSkozeni plodu.

Pokud dojde k otéhotnéni v intervalu kratSim nez 1
mesic, Zena musi byt informovana o mozném
minimalnim riziku pro plod. Tato skuteCnost vSak
neni duvodem k preruseni t€hotenstvi.

Zenam, které prokazatelné neprodélaly zardénky a
nebyly vakcinovany v détském véku, se doporucuje
ockovani pred planovanou graviditou trivakcinou.



Vakcina proti planym nestovicim

* Nejpozdéj do 1 mésice pied otéhotnénim
* V dobé téhotenstvi je kontraindikovano pro
moznost poSkozeni plodu.

* Pokud dojde k otéhotnénim v tomto intervalu,
Zena musi byt informovana o moznych
minimalnich rizicich pro plod. Tato skutecnost
neni duvodem k preruseni t€hotenstvi.

* V obdobi laktace je mozn¢ vakcinu podat.



Klistova encefalitida

* T¢hotne Zeny lze oCkovat, ale je nutno zvazit
riziko a prinos oCkovani.

* Pokud mozno vyhnout se vakcinaci v prubéhu
|. trimestru



Hepatitidy

Vakcina proti virové hepatitidé typu A

T¢éhotne Zeny 1ze oCkovat, ale je nutno zvazit

riziko a prinos oCkovani ( epidemiologicka situace
nebo kontakt s hepatitidou typu A).
Vakcina proti virové hepatitidé typu B (HBYV)

. Toto oCkovani se doporucCuje t€¢hotnym zenam, u

nichz existuje riziko infekce H

V.

e Doporuceno je odlozit oCkovani na 2. a 3. trimestr
téhotenstvi, aCkoliv nebyl zaznamenan zadny
negativni vliv na plod po oCkovani jiz v 1. trimestru



Vakcina proti tetanu

T¢éhotne zeny lze oCkovat pi1 tézkych
Urazech, a to jak podanim 3 davek zakladniho
ockovani tak 1 podanim jedne davky
posilujiciho oCkovani (booster).



Vakcina proti zluté zimnici

Je jedinou povinnou vakcinou pri vyjezdu do
zahraniCi, predevSim do endemickych oblasti teto
Infekce.

Téhotné zeny se bézné€ neoCkuyi, ale v pripadech
vysokeho epidemiologického rizika pi1 cestovani do
téchto oblasti je oCkovani mozn¢.

Je-11 toto oCkovani do cilové oblasti vyzadovano a
té¢hotna zena nemuze podstoupit toto oCkovani (napf.
z duvodu 1imunodeficitu nebo jineho rizikoveho
faktoru pro matku ¢1 plod), doporucuje se cestu do
této oblasti odlozit



Inaktivovanée bakterialni vakciny

Vakcina proti briSnimu tyfu

. Je doporucena osobam, které jsou po dlouhou dobu
vystaveny riziku nakazy v endemickych oblastech. OCkovani
nezivou vakcinou je u t€hotnych Zen mozné, vyzaduji-li to
okolnosti.

Vakcina proti cholere

. Je doporucena osobam cestujicim do zemi s endemickym
vyskytem cholery. Podle Svétové zdravotnicke organizace
(SZ0) nema byt ockovani vyzadovano v zadné zemi. T¢hotné
zeny lze oCkovat, ale je nutno zvazit riziko a prospéch
ockovani.



Chemoprofylaxe malarie

Z profylaktickych Iekt dosud nebyl prokazan
teratogenni ucinek u meflochinu, chlorochinu a
proguanilu, proto je lze pouzit 1 indikovanych
pripadech v prub¢hu II. a III. trimestru. Podani t€chto
pripravku v prub¢hu 1. trimestru je ptrisné individualni
v zavislosti na stupni rizika nakazy.

U atovaquonu nejsou k dispozici dostateCna data,
proto kombinovany preparat atovaguon/proguanil
neni k profylaxi v t€hotenstvi doporucen.

Podavani doxycyklinu je v prib&hu t€hotenstvi
kontraindikovano.




Bivalentni a quadruvalentni
vakcina proti HPV

* Limitovana data neprokazala u zadn¢ z pozivanych
vakcin negativni vliv oCkovani na prub¢h te€hotenstvi.
V souvislosti s oCkovanim nebyl popsan zadny piipad
vyskytu vrozene vyvojove vady u plodu.

e Vzhledem k faktu, ze oCkovani prott HPV v
téhotenstvi absolvoval jen velmi1 maly vzorek Zen,
aktualné plati, ze rutinni oCkovani prot1 HPV v
prub¢hu gravidity neni doporuceno.

« Zahajila- li Zena ockovani a poté otéhotn¢la,
ockovani se ma dokoncit az po skonceni gravidity.
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