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Doporucend ockovani pro diabetiky

Mozné je i vyuZiti kombinované vakciny proti virovym hepatitiddm typu
AaB.Ktomuto Ucelu je v soucasnosti na ceském trhu dostupnd pouze
vakcina Twinrix. Twinrix Adult je kombinovana vakcina proti VHA a VHB,
ur¢end kimunizaci dospivajicich a dospélych od 16 let. O¢kovaci schéma
se sklada ze tii davek, pricemz druha se podava mésic po prvni davce
a tieti 6 mésicl od prvni davky. Vakcina se podava intramuskularné do
deltoidnf oblasti. Pro déti a dospivajici od 1 roku do 15 let véku existuje
také vakcina proti hepatitiddm A a B Ambirix s dvoudavkovym ocko-
vacim schématem, kterd oviem, podobné jako jeji alternativa Twinrix

Paediatric neni na ¢eském trhu dostupna (26).

Herpes zoster
Herpes zoster (HZ) neboli pdsovy opar je infekéni onemocnéni vyvolané
reaktivaci viru varicella zoster (VZV). Primarni infekce VZV se vétsinou
u déti manifestuje jako plané nestovice, virus poté v latentni formé
preZiva v nervovych gangliich. V pfipadé, Zze dojde k reaktivaci, projevuje
se VZV jako pdsovy opar, ktery se vyznacuje bolestivou kozni vyrazkou
trvajici az nékolik tydnd. Pokud bolest pretrvava vice nez 90 dni, hovo-
fime o postherpetické neuralgii (PHN), jejimz dominujicim pfiznakem
je neuropaticka bolest, jez vyrazné snizuje kvalitu Zivota pacienta a je
pricinou zvysenych néklad{ na zdravotni péci. Bylo prokazano, ze pa-
cienti s diabetem 2. typu kvli HZ infekci vice navstévuji zdravotnicka
zatizeni, byva jim preskribovéno vice léciv, maji vyssi riziko nutnosti
hospitalizace a delSi dobu pracovni neschopnosti nez pacienti bez dia-
betu. Incidence HZ prudce roste s vékem, zejména nad 50 let. Diabetes
mellitus je, vzhledem ke stavu snizené specifické imunity, rizikovym
faktorem pro herpes zoster, jelikoz tento stav usnadnuje reaktivaci VZV.
Navic enzym degradujici inzulin, ktery mdze byt spojen s patogenezf
prevlddajiciho diabetu 2. typu, je bunécny receptor zprostiredkujici
infekci VZV a jeji Siteni z bunky do burky. To jsou zfejmé hlavni ddvody
toho, Ze diabeticti pacienti majf zvysené riziko vzniku HZ (9, 27). Nedavna
Spanélska retrospektivni populacni studie (Mufioz-Quiles et al.,, 2017)
k vyhodnoceni dopadu zakladniho diabetu na riziko rozvoje HZ proka-
zala, Ze diabetes zvysuje riziko HZ o 20 %. Také se ukazalo, Ze pacienti
s diabetem jsou nachyIni k rozvoji HZ v mladsim véku nez pacienti bez
diabetu. U diabetikd je navic vyssi riziko postherpetické neuralgie, ktera
(Suaya et al., 2014) na americké populaci se ukézal dokonce o 78 % vys3si
vyskyt HZ u jedinc s diabetem nez bez a mira vyskytu PHN byla 0 50 %
vys$si. Jedinci s diabetem méli 0 45 % vy33f upravené riziko (hazard ratio)
HZ a 0 18 % vyssi ODDS ratio PHN. Kromé toho mze HZ vyvolat zhor-
seni glykemie u pacientl s diabetem a vést k jeho dekompenzaci (29).
Z vyse uvedenych dtvodUl jsou diabetici povazovani za rizikovou
skupinu pro HZ a je jim doporucovano chrénit se ockovanim. | presto,
Ze HZ postihuje diabetiky i v mlad$im véku, CDC, ACIP a dal3i instituce
uvadi potfebu vakcinace u osob starsich 50 let. Jak jiz bylo zminéno, po
padesatce se riziko HZ zvysuje, a zfejmé i proto jsou obé existujici vakci-
ny urceny pravé osobam starsim 50 let. Starsi Ziva atenuovana vakcina
s ndzvem Zostavax, kterd se u nas bézné pouzivala jiz vsak od konce roku
2019 nenf do CR dodavéna. Nahradit by ji mohla novéjsi rekombinantni
ockovaci latka Shingrix, ktera byla v Evropské unii, stejné tak u nas, re-
gistrovéna v roce 2018, na trhu se ale zatim neobjevila. AZ se tak stane,
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bude se ockovat 2 davkami, kdy se druha davka aplikuje 2 mésice po
té prvni, pfipadné za 2—-6 mésicd. Shingrix je urcen pro intramuskuldrni
podani do deltového svalu, na rozdil od dfive pouzivaného Zostavaxu se
subkutanni nebo intramuskuldrni aplikaci. Zostavax bylo mozné ockovat
zaroven s inaktivovanou vakcinou proti chfipce, aviak soucasné podani
s PPSV23 vedlo ke snizené imunogenicité. Oproti tomu Shingrix mze
byt podan soubézné s neadjuvovanou inaktivovanou vakcinou proti
sezdnni chiipce, PPSV23 nebo vakcinou proti tetanu-difterii-pertusi se
snizenym obsahem antigend (Tdap). Opét plati pravidlo aplikace kazdé
ockovacf latky do jiného mista (27, 30). U jedincd, ktefi jsou vnimavi
k VZV (nebyli o¢kovani proti varicelle, ani ji v minulosti neprodélali),
je vhodné zvazit rovnéz ockovani proti varicelle, jelikoz u dospélych
osob obecné, zejména pak u chronicky nemocnych, byva priibéh t&zsi
s Castéjsimi komplikacemi, a ockovani zaroven snizuje riziko vzniku HZ.
Vzhledem k tomu, Ze se jedna o Zivou atenuovanou vakcinu (Varilrix),
je viak tfeba vy3si obezfetnost pfi ockovani diabetickych pacientd, tak
aby byly dodrzeny kontraindikace podani vakciny, zejména v souvislosti
s pfidruzenymi komorbiditami. Zaroven je tfeba pocitat s moznou
snizenou imunitni odpovédi u imunokompromitovanych pacientd (31).

Tetanus, difterie, pertusse

Samozfejmé ani u diabetikd by se nemélo zapominat na pravidelné
preockovani proti tetanu podle ockovaciho kalendére, tj. po 10 az 15 le-
tech, u osob nad 60 let po 10 letech, jelikoz bylo zjisténo, ze prdmérny
titr antitoxinu klesa se zvysujicim se vékem. U pacientl s diabetem
navic existuje zvysena nachylnost k tetanové infekci, a to kvali pridru-
zenym komplikacim (zejména syndrom diabetické nohy) v kombinaci
se snizenim funkce imunitniho systému. Byl zdokumentovan statisticky
vyznamny rozdil v hladindch tetanového antitoxinu mezi skupinami lidf
s diabetem 2. typu a zdravymi kontrolami, diabeticti pacienti maji nizsf
hladinu antitoxinu. Zranitelnost diabetickych pacientd vici pomalu se
hojicim vieddim nohou navic mize poskytnout cestu spor C. tetani
a nasledné infekci tetanem (32, 33).

Podle doporuceni CDC, ACIP by mél byt kazdy dospeély ¢lovek
alespon 1x za zivot pfeockovén jednou davkou vakciny proti tetanu,
difterii a pertussi (Tdap), kterd obsahuje tetanicky toxoid, snizené
mnozstvi difterického toxoidu a aceluldrni pertusovou slozku. K tomuto
Ucelu jsou v CR dostupné 2 identické vakciny Adacel a Boostrix, které
se aplikuji intramuskularné do deltového svalu. Tyto vakciny mohou
byt aplikovany misto samostatné tetanové vakciny pfi pravidelném
preockovani, nebo kdykoliv mezi témito ddvkami, avsak s minimal-
nim odstupem 1 roku od posledni davky tetanové vakciny. Vakciny
Tdap vsak nejsou, na rozdil od samostatné tetanové vakciny (Vacteta),
hrazeny ze zdravotniho pojisténi, existuje véak moznost ziskat na né
prispévek od zdravotni pojistovny (lisf se u jednotlivych zdravotnich
pojistoven). CDC doporucuje diabetikdm preockovani proti tetanu
kazdych 10 let.

Zaveér
Diabetici jsou vzhledem ke sniZené funkciimunitniho systému a/nebo

kvadli pridruzenym komplikacim nachyInéjsi k infekcim. Nékteré z téchto
infekcf jsou preventabilni ockovanim, ¢ehoz by se mélo vyuzit ve pro-
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