Spracoval MUDr. Peter Liptak 11.12.2009 ako material do diskusie s kolegami lekarmi.
Diskutuje sa na

1. diskusnom fore ASLSR

2. diskusia a hlasovanie na diskusnom fore SLK

alebo na http://liptak.blog.sme.sk/

Otazky a mozné odpovede:

Pozorujeme viac imrti u mladych zdravych l'udi a tiez tehotnych zien ako po minulé roky.
Mozno najst’ pripady na Slovensku, v okolitych krajinach aj v ostatnom svete. Prehl'ad
v ¢lanku na http://www.pluska.sk/zdravie/je-ceska-vakcina-lepsia.html

Diskusné nazory slovenskych lekarov pracujucich s najtazsimi pripadmi HIN1 v zahranic¢i st
napriklad na
http://www.sme.sk/diskusie/dpl/11616715/Ockovanie-hodili-na-lekarov.html

1.Nazor:
H1N1 nie je nebezpecna tym, ze postihne viac I'udi ako sezénna chripka, ale v tom, ze dokaze

priamo vyvolat tazky a takmer neliegitelny zapal plac u zdravych Pudi. Co sezénna chripka
nedokaze, ta sa komplikuje druhotnou bakterialnou infekciou. ...

2. Nazor: http://www.sme.sk/diskusie/user profile.php?id user=55753
Je tu 30 diskutujucich odbornikov na vsetko... som lekar pracujaci prave s tymi najtazsimi
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formami HIN1("ARO" v zahrani¢i, kde su tie najtazsie stavy rozneho druhu, kde su vsetci
pacienti na ventilatore a niektori aj na ECMO -mimotelova oxygenacia. ESte som nemal
doteraz pacienta s "beznou" chripkou, ktory sa najprv dusi, lebo mu z dychacich ciest "tecie"
plazme podobna tekutina, neskor krv a ked’ ich bronchoskopujeme, ked’ uz sa na ECMO, tak
to v dychacich cestach vyzera ako keby tam pochodila "rolba".

Je mi naozaj I'ato, ze na SK sa stava tol'’ko vel'a 'udi narychlo pe¢enymi odbornikmi po tom,
¢o si na internete "vygoogluju" informacie o comkol'vek. To ako keby som sa ja vyjadroval
ku jadrovej fyzike po "rychlokurze™ na internete. Ale necudujem sa, ze je Slovensko na tom
tak, ako je. Takmer kazdy sa vyjadruje vysoko kriticky ku vsetkému po precitani niekol’kych
vedecko-popularnych ¢lankov. Keby sa radsej I'udia vyjadrovali k tomu, na ¢o maju vzdelanie
a v ¢om su naozaj profesionali. Este aj to "blbé" ECMO, ktoré¢ by urcite pomohlo aspon
niektorym z tych, ¢o doteraz zbyto¢ne zomreli na chripku (ale aj na iné formy respiracného
zlyhania), sa na Slovensku nerobi. Neviem, ¢i je na vine len nedostatok penazi... Uz sa tesim
na komentare "odbornikov". ...

2. Preco sa to vola prasacia chripka?

Venovali sme sa tomu Vv relacii pod lampou spolu s virologmi- RNDr. Gustav Russ a RNDr.
Vojtech Mucha z virologického tstavu. Pozrite relaciu pod lampou v archive TV joj na:
http://www.tyzden.sk/lampa/lampa-z-26-11-2009.html

3.1. V ¢om je prasacia chripka ina?

Postihuje viac dolné dychacie cesty, $irila sa aj v lete na severnej pologuli, mézeme
ocakavat, ze sa sezona prasacej chripky neskon¢i koncom marca ale bude pretrvavat’ aj po
skondeni klasickej chripkovej sezény. Preto ockovanie ma vyznam hlavne u rizikovych
skupin a aj pocas buduceho roka. Lisi sa od sezonnej chripky v tom, ze Castejsie vyvolava
tazka smrtel'nt primarnu virusovl pneumoniu a to aj u mladych a zdravych l'udi, na rozdiel
od sezonnej chripky, kde byva najcastejsou pric¢inou komplikacii a smrti sekundarna
bakterialna infekcia u starych a chronicky chorych pacientov. Prasacia chripka viac postihuje
aj tehotné zeny, v tejto sezone je popisanych uz niekol’ko smrtel'nych pripadov.

3.2. Aké vySetrenia a kto ich robi u pacientov s podozrenim na prasaciu chripku?
(Podl’a usmernenia UVZ SR 7 11.12.2009)

Pacientov s priznakmi (klinickym obrazom) chripky alebo chripke podobnych ochoreni
osetruji

primarne vSeobecni lekari pre dospelych, vSeobecni lekari pre deti a dorast,

lekéari LSPP, lekéri v pohotovostnych sluzbéch, lekari centralnych prijmov.

Osobu s laboratorne potvrdenym virusom pandemickej chripky A(HINT) 2009

(odbery vykonané sentinelovymi lekarmi ), pokial’ si jej klinicky stav

nevyzaduje hospitalizaciu, nie je nutné hospitalizovat’, posta¢i domace lieCenie.

Zdoéraznuje sa, Ze v chripkovom obdobi je kladeny doraz na skusenych lekarov prvého
kontaktu.

Pri odberoch biologického materidlu na virologické vySetrenie sa postupuje
nasledovne:

Odber vzoriek na virologické vysetrenie v ramci prvého

kontaktu robia iba sentinelovi terénni oSetrujuci lekari (Sentinelovi lekari su

dobrovolnici -lekari ktori sa od roku 2003 zucastiiuju surveillance chripky

na Slovensku). V su¢asnej situacii, kedy prakticky vSetky ochorenia na chripku
vyvolava pandemicky virus A(HINI) 2009, v ambulanciach v§eobecnych lekarov VLD
a VLDD sa neodoberaju vzorky biologického materialu pausalne, ale iba v Specifickych
situaciach
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(epidémie v skolskych a v predskolskych kolektivoch, domovoch déchodcov a podobne).
V ambulanciach infekénych oddeleni a pohotovostnych sluzieb sa odbery na
chripku nevykonavaju.

Virologické vySetrenie je potrebné vykonat’ u os6b hospitalizovanych
s tazkymi chripke podobnymi ochoreniami a poruchami dychania v ramci
sledovania SARI (Severe Acute Respiratory Infection).

3.3. AKko sa chranit’ pred chripkou?

1. Kazdoroc¢na vakcinacia, o¢kovanie

2. Dekontaminacia, umyvanie ruk —jednoduchy najvyznamnejsi postup na zabranenie Sirenia,
zabrani z 80% Sireniu infekcii — ¢asté umyvanie rak mydlom a vodou 20 sekund, alkoholové
dezinfekcné prostriedky, gely...

3. Respiracna hygiena — kychanie, kasl'anie, smrkanie, hovorenie- vreckovky, rasky...

3.Individualizovat’ riad (jedlo, pitie), uteraky...casté vetranie, upratovanie

4 Nenavstevovat osoby, ktoré maju chripku, miesta kde sa zdrziavaju pacienti s chripkou —
obmedzit’ navStevu ambulancii v chripkovej sezéne na nevyhnutné minimum

5.Vyhybat sa velkym davom, zhromazdeniam
4.Vakcina:
4.1.Najskor, strasia tu slovicka adjuvantny a neadjuvantny, ktorym asi l'udia nerozumeju.

Neadjuvantna vakcina je napriklad: Panenza
Adjuvantné vakciny st: Humenza, Pandemrix

Zakladny rozdiel:

Neadjuvantna vakcina obsahuje plnt davku antigénnych informacnych castic, t.j. 15ug

a preto nemusi a neobsahuje adjuvans, teda zosilovac¢ pre imunitny systém.

Neadjuvantna vakcina je typicka nepandemicka vakcina, je taka ista ako sa pouziva
kazdoro¢ne proti chripke, teda taka ista ako bezné vakcina proti sezoénnej chripke, ktora je
preverena kazdoro€nym pouzivanim aj u nas. Pouzitie tejto vakciny sa odportca detom uz od
6 mesiacov a tehotnym Zzenam Vv kazdom trimestri, teda aj v prvom.

Adjuvantna vakcina obsahuje 4x mensSie mnoZzstvo informécii(antigénov), t.j. 3,8 ug, to by
bolo malo a preto sa musi pridavat’ zosilnovac, ktory 4x zosilfiuje tvorbu protilatok. Je to
typickd pandemicka vakcina preto, lebo mnoZstvo antigénu, ktoré dokaZeme vyrobit’ za urcity
¢as je obmedzené a tento postup umoziuje chranit’ s tym istym mnozstvom dostupného
antigénu 4x viac l'udi. Ked’ postupuje pandémia tak je potrebné ¢o najskor zabezpecit’ o
najvacsi pocet davok vakcin, aby sa predislo obetiam.

Pandemicka, adjuvantna vakcina v minulych rokoch zatial’ nebola pouzita, na plosna ochranu
populacie(nebol dovod- nebola pandémia) ale bola v klinickom skti§ani uZ od roku 1998 a
opakovane sa preukazala jej bezpec¢nost’. V tomto roku s iiou boli zao¢kované miliony
pacientov, vyskyt neziaducich reakcii je menej ako 1/100 000 zaoCkovanych, takze je tu
vysoka miera bezpecnosti, ktora potvrdzuje bezpecnost’ pouZitia aj adjuvantnej vakciny.



Vakcina sa odporaca detom od 3 rokov a aj tehotnym zenam po ukonceni prvého trimestra.

Panenza, ktora sme kupili ma narodné registracie v
Spanielsku, Taliansku, Franciazsku, Belgicku, Nemecku, Svaj¢iarsku a tieZ v USA.

Ked ma liek registraciu v EMEA — Europska liekova agentura, tak to znamena automaticky
registraciu vo vietkych krajinach EU. Ak je liek registrovany iba v jednotlivych krajinach EU
plati iba pre konkrétne Krajiny.

Registracia lieku znamen4, Ze odbornici na kvalitu liekov skontroluju jeho zlozenie, zhodnotia
moznosti neziaducich ucinkov... Komplexne zhodnotia plusy aj minusy a podl'a toho liek
zaregistruju- povolia jeho pouzitie v Krajine.

Poziadat’ o registraciu musi
vyrobca. Konkrétne na Slovensku vyrobca nepldnoval predaj vakciny Panenza tak ani
nepoziadal v SR 0 jej registraciu. V sucasnosti prebicha aj na Slovensku proces jej registracie
na SUKL.

Ak liek nie je registrovany tak povol'uje $tandardne jeho mimoriadny dovoz a pouzitie MZSR,
ktoré vychadza zo skusenosti v inych statoch. V tomto pripade vakcinu Panenza preskusali

a schvalili jej pouZitie registraéné organy v 6 krajinach EU(spolu pre 221 848 000 'udi) a tiez
v USA. MZ SR nemal dévod neschvalit mimoriadny dovoz a pouzitie tejto vakciny.
Schvalenie v 6 krajinich EU a USA je dostato¢nou zarukou jej kvality a bezpeénosti.

MoZno dokonca diskutovat’ o tom, Ze prave preto, Ze liek-vakcina Panenza nema
centralnu EMEA registraciu tak je dokonca bezpe¢nejsi ako keby ju mal. Znamena to
totiZ, Ze iba v Eurodpe jeho bezpecnost’ preverilo 6x tol’ko odbornikov jednotlivych
narodnych komisii nezZ keby bol registrovany iba jednou centralnou komisiou EMEA.

Takze z viacerych dovodov mozno povazovat’ vakcinu Panenza za bezpec¢nu a t¢innu. Jednak
je schvalena medicinskymi autoritami a preverend uz aj praxou v inych krajinach a jednak aj
my mame skusenosti s kazdoro¢nym pouzitim sezénnej vakciny, ktora sa pripravuje
analogicky.

Cesi kupili int vakcinu, Pandemrix, teda adjuvantnt. Adjuvantné vakciny st ako som uz
uviedol na trhu Gplne nové vakciny. Ako vSetko nové st drahSie, vyrobcovia si do ich ceny
premietaju prostriedky potrebné na ich vyskum a vyvoj. Novost’ vakciny je v tom, Ze

z rovnakého mnozZstva antigénu mozu vyrobit’ u¢inné davky vakciny pre 4x tol'ko l'udi.
Pridavany adjuvans (zosiliiova¢ imunitnej odpovede) je drahsi ako antigén. Preto mézu byt
opravnene aj o 100% drahsie ako neadjuvantné.

Co sa tyka Gi¢innosti je 15 ug antigénu v neadjuvantnej vakcine Panenza rovnako uéinnych
ako 3,8 ug + adjuvans v adjuvantnej vakcine Pandemrix.

Mohlo by sa povedat, ze pouzitie vakciny Panenza celoplo$ne je uréity prepich, ked’ze



Z jednej neadjuvantnej vakciny by sa dali vyrobit’ 4 davky rovnako Gc¢innej adjuvantnej
vakciny. Aj Vv bohatSich krajinach je ¢asto ur¢ena neadjuvantna vakcina pre deti, tehotné Zeny
a prominentov a pre ostatnych sa nakupuje adjuvantna vakcina.

Iba v USA ateraz aj na Slovensku sa pre vSetkych nakupila klasicka neadjuvantna vakcina.

Z hladiska diskusii o bezpe¢nosti oCkovania je to pre Slovensko plus, ked’ze z hl'adiska
bezpecnosti Panenza je to isté ako doteraz pouzivané vakciny proti chripke, ktorymi sa
pravidelne ockuju kazdoro¢ne v celom svete 100-ky miliéonov I'udi uz cca 20 rokov, takze
odpada diskusia o bezpe¢nosti adjuvansu so skvalénom, ktora mobilizuje antivakcina¢nych
aktivistov v inych krajinach kde sa oc¢kuje aj vakcinami s adjuvansom.

Panenza- neadjuvantna vakcina, svojim zlozenim a bezpecnostou taka ista ako kazdoro¢ne
pouzivana vakcina proti sezonnej chripke. Je odporacana aj pre deti od 6 mesiacov a tehotné
zeny vo vsetkych trimestroch.

LahS$ia manipulacia: Distribuuje sa v ampuli s 10-
timi davkami, po otvoreni sa musi mintit’ do 7 dni.
Takze je mozné aj postupné jednotlivé ockovanie.
Pandemrix — adjuvantna vakcina, rovnako u¢inna
ako Panenza, bezpe¢nost’ adjuvansu- je preverena
na viac ako 50 mil osob, takze aj jej pouzitie je
bezpecné, odporica sa aj pre ockovanie tehotnych
zien od druhého trimestru a deti od troch rokov.
Taz$ia manipulacia: Distribuuje sa po desat’ davok
v dvoch ampulkach, ktorych obsah sa musi pred
pouzitim premiesat’, potom vydrzi iba 24-hodin.
Takze lekari si musia objednavat’ pacientov na
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| ™" 45. ESte jedna odpoved’- kol'kokrit sa otkuje?
Koluju rézne dohady pretoze sa pévodne odporucala dvojdavkova schéma.

Podrla sti¢asnych zisteni sa o¢kuje uz iba jednou davkou. Iba deti od $iestich mesiacov do
troch rokov prvy krat o€kované maju byt’ ockované dvoma davkami neadjuvantnej vakciny,
tak ako sa to odporuca aj u beznej sezonnej vakceiny.

Takze zakupena vakcina bude stacit’ napriklad pre zao¢kovanie 700 000 dospelych a 150 000
deti.

4.6. Presne vySpecifikované skupiny obyvatel’stva, ktoré¢ maji narok na zaockovanie
pandemickou vakcinou st uvedené v Uzneseni pandemickej komisie vlady zo 14.10.2009

5. Stiéasné antivakcinaéné kampane! T.C. je v kurze Anita Petek zo Svajéiarska. Jej

prednasku s titulkami si mozete pozriet’ na

http://www.auria.sk/titulky-ockovanie

Zneist'uju tieto nezmysly ockujacich lekarov? Zda sa ze ano a eSte viac pacientov.
Nezmyselnost’ tvrdeni pani Anity Petek viac vystupi ked’ si precitame prepis jej prednasky —
je prilozeny vo formate PDF.

Zakladné argumenty normalneho doktora proti Anite Petek.

A. Pani Anita Petek tvrdi vo svojej prednaske, Ze infekéné choroby neexistuju a preto
vakciny neucinkuju, ked’Ze tie chrania ¢loveka pred vniknutim pévodcu ochorenia zvonku.
Ako hovori pani Anita vSetky ochorenia vznikaju zvnutra aj infek¢éné z takzvanej prapolievky
ked’ je clovek oslabeny nespravnou zivotospravou. Je to tvrdenie vV jasnom rozpore so
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stucasnymi poznatkami o infekénych ochoreniach, kde uz malokto pochybuje, Ze infekéné
ochorenia vznikaju vniknutim povodcu ochorenia zvonku do organizmu. To, Ze pani Anita
hovori trosku od veci pochopia aj jednoduchi pacienti ak sa Vv jej sugestivnom prejave
upozorni na fakty, z ktorych vychadza.

B. Dal§i zjavny motiv jej prednasania vyplynie, ked’ si prejdeme tu &ast’ kde hovori

0 homeopatii kontra farmaceutické firmy. Ak tvrdi, Ze po poraneni diet'at’a je potrebné hlavne
zabranit’ ockovaniu proti tetanu vymyt ranu vodou a urychlene navstivit homeopata, tak

Z hl'adiska dnesnej mediciny tento odportcany postup neobstoji. Naznacuje to skor nahananie
biznisu pre homeopatické firmy a homeopatov.

O chorobnych nazoroch pani Anity Petek by sa dalo pokracovat’, nech si kazdy precita
podrobne prilozeny material.

C. VSeobecni lekari versus homeopati.

Homeopati sa tvaria, ze iba oni pouzivaju metddy celostnej mediciny. Dovolim si nesthlasit’.
Myslim si, ze prave vSeobecni lekari st prave ti lekéari, ktori pouzivaji komplexné metddy
celostnej mediciny. Nenechajme si vziat’ holistickii medicinu homeopatmi. Homeopati riesia,
na rozdiel od vseobecnych lekarov, problematiku pacientov iba parcialne. Ak ale chce byt
vSeobecny lekar uzitocny pre svojich pacientov musi sa im dokladne venovat.

Tak ako nam zanechal odkaz MUDr. Imrich Ceconik:

»Robte to ako ja - milujte svojich pacientov. NaSi pacienti nas potrebuji a maji nas
radi! Poskytujte im starostlivost’ kontinudlne a komplexne. NerieSte ich zdravotné
problémy rozosielanim ale venujte sa medicine, dokonale sa oboznamujte so vSetkym ¢o
sa tyka ich zdravia, vykonavajte svoju pracu ako poslanie, liecte svojich pacientov!*
MUDr. Ceconik bol typicky priklad lekara reprezentujuceho holisticky pristup k pacientovi.

6. Zdrojové web stranky:

UVZ SR - epidemiologicky prehPad chripkovych ochoreni za uplynuly tyZdei
http://www.uvzsr.sk/index.php?option=com_content&view=cateqgory&layout=blog&id=
58&Itemid=64

Presné informacie st na ECDC
http://www.ecdc.europa.eu/en/activities/surveillance/EISN/Pages/home.aspx

a WHO

http://www.who.int/csr/disease/swineflu/en/index.html

EBM informacie

http://www.ebscohost.com/flu/#

Stranka MZ SR —aktualne o chripke
http://www.health.gov.sk/redsys/rsi.nsf/0/43AABD71F77C64C3C125768C0040E997?0p
enDocument

Zaujimavé informacie st na

http://www.google.org/flutrends/intl/en _us/ua/
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