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Stanovisko Ceské vakcinologické spoleénosti, Ceské pneumologické a
ftizeologické spolecnosti, Spolecnosti nemocnicni hygieny a epidemiologie,
Spoleénosti pro epidemiologii a mikrobiologii, Ceské neonatologické
spole¢nosti, Ceské kardiologické spoleénosti CLS JEP a Ceské nefrologické
spolecnosti k podpore ockovani za hospitalizace

5. zafi 2024

Vyse uvedené odborné spole¢nosti Ceské lékarské spoleénosti Jana Evangelisty Purkyné (CLS JEP),
véetné Ceské nefrologické spoleénosti dlouhodobé& podporuji prevenci infekénich nemoci
prostfednictvim ockovani. S ohledem na odbornd doporuceni, potfebu zajiSténi Siroké
dostupnosti a zjednoduseni pristupu k vakcinaci s vyuzitim kazdé pfrilezitosti kontaktu pacienta
se zdravotnickym zafizenim se odborné spolecnosti jednoznacné vyslovuji pro moznost
poskytovani hrazeného ockovani i za hospitalizace v lUZzkovych zdravotnickych zafizenich.

V Ceské republice je nedostate¢na proockovanost proti fadé infekénich onemocnéni, v jejimz
disledku dochazi ke zbyte¢nym pripadim zavaznych infekci, hospitalizacim i Umrtim. Nemocnice
poskytuji péci rizikovym a chronicky nemocnym, u nichz je riziko komplikaci preventabilnich
infekénich onemocnéni vyrazné vyssi oproti zdravym osobam. Jedna se napriklad o osoby se
zakladnim  kardiovaskularnim, respiracnim, metabolickym, rendlnim, hepatdlnim (i
neurologickym onemocnénim, pacienty se zavaznymi primarnimi ¢i sekundarnimi imunodeficity,
onkologicky nemocné ¢i predéasné narozené déti. U celé fady stavl je podle aktudlnich
doporucenych postupt indikovano ockovani za hospitalizace (vakcinace proti chfipce u pacient(
po akutnim infarktu myokardu, zahajeni ockovani predcasné narozenych déti apod.). Zaroven u
fady pacient(l pfi elektivnich nebo diagnostickych hospitalizacich ¢i po stabilizaci stavu pred
dimisi je zcela bezpecné a vhodné doplnit vakcinaci proti vybranym preventabilnim infekcim
(napriklad proti chfipce, infekcim SARS-CoV-2, RSV, pneumokokidm, cernému kasli). Na zakladé
zkuSenosti z ostatnich zemich to zvysSuje proockovanost a dostupnost ockovacich latek pro
pacienty. Motivace pacienta pro o¢kovani je v dobé hospitalizace nebo tésné pred propusténim
daleko vyssi nez pozdéji, kdy je navic kvuli vakcinaci nutné navstivit praktického Iékare. Néktefi,
zejména dospéli pacienti ani svého registrujiciho praktického |ékafe nemaji a zcela tak ockovani
unikaji.

Umoznéni vakcinace v nemocnicich usnadni pfistup populace k oc¢kovani, ¢imz zvysi ochranu
rizikovych pacient( pred infekcemi, které pro né mohou byt zavazné a Zivot ohroZujici. MoZnost
vakcinace za hospitalizace, vcetné jejiho bezodkladného vykazani v systému elektronické
evidence ockovani také zlepsi pripravenost na epidemie a pandemie a zvysi efektivitu kontroly



epidemii. Integrace vakcinace do nemocnicnich sluzeb podporuje celistvost a komplexnost
poskytované péce a zlepSuje celkovou koordinaci zdravotnich sluzeb. Obdobny pfistup je
standardni v celé fadé vyspélych zemi svéta.

Ceska vakcinologicka spoleénost, Ceska pneumologicka a ftizeologicka spole¢nost, Spole¢nost
nemocniéni hygieny a epidemiologie, Spole¢nost pro epidemiologii a mikrobiologii, Ceska
neonatologickd spole¢nost CLS JEP, Ceskd kardiologickd spole¢nost a Ceskd nefrologicka
spole¢nost doporucuji umoznit Uhradu ockovacich latek a administrace vakcin za hospitalizace v
lGZkovych zafizenich obdobné jako v ambulantni péci, z vefejného zdravotniho pojisténi, tak, aby
ocCkovaci latky byly hrazeny nad rdmec zakladni platby za péci o pacienta, tedy jako ZULP s kddem
vakcinace a ockovani nebylo pro poskytovatele zdravotnich sluzeb ztratové. Soucasné
doporucujeme zjednodusit vykazovani vakcinace smérem k platcdm. RozSifeni moZnosti
ockovani v nemocnicich za hospitalizace predstavuje dualezity krok ke zlepSeni prevence nemoci
a ochrany verejného zdravi. Podpora vakcinace v nemocnicich pfispéje k SirSi dostupnosti
ockovacich latek a posili schopnost naseho zdravotniho systému efektivné reagovat na soucasné
i budouci zdravotni vyzvy.

Schvaleno vyborem Ceské vakcinologické spoleénosti CLS JEP dne 30.8.2024

Schvaleno vyborem Ceské pneumologické a ftizeologické spole¢nosti CLS JEP dne 5.8. 2024
Schvaleno vyborem Spoleénosti nemocniéni hygieny a epidemiologie CLS JEP dne 8.8. 2024
Schvaleno vyborem Ceské Kardiologické spoleénosti CLS JEP dne 16.8.2024

Schvaleno vyborem Spoleénosti pro epidemiologii a mikrobiologii CLS JEP dne 20.8.2024
Schvaleno vyborem Ceské neonatologické spoleénosti CLS JEP dne 2.8. 2024

Schvaleno vyborem Ceské nefrologické spole¢nosti dne 5.9. 2024
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