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OCKOVANI PRED CESTOU DO ZAHRANICI
A CESTOVNI LEKARNICKA

V soucasné dobé stale roste pocet ces-
tovateld, ktefi chtéji prozit dovolenou
mimo Uzemi nasi republiky. Na dlouho-
dobé a kratkodobé dovolené i na pra-
covni cesty se vypravuji cestovatelé v riiz-
ném véku a zdravotnim stavu. Pokud na
své cesté nechtéji ziskat zkusenost s mist-
nim zdravotnim systémem, je lépe se na
cestu pfedem dobfe pfipravit.

Pfed zahranic¢ni cestou je vhodné na-
vstivit praktického |ékafe nebo speci-
alizované centrum cestovni mediciny
a konzultovat s odborniky mozna zdra-
votni rizika, poradit se o zakladnim vyba-
veni lékarnicky, ale i o aktudlni epidemio-
logické situaci v dané destinaci. IdedIni
doba pro prvni navstévu centra cestovni
mediciny je 6-8 tydn( pred odjezdem.

Je velmi dilezité, aby klient poskytl 1é-
kafi specializovaného centra informace

o oblastech, které planuje navstivit,
o terminu odjezdu, dobé pobytu v des-
tinaci, zpdsobu cestovani, stupni riziko-
vého chovani (napf. extrémni sporty),
predpokldadaném zplsobu stravovani
a ubytovani, sou¢asném zdravotnim
stavu, véku, dosud podanych ockova-
nich a pfipadnych reakcich na né. Teprve
na zakladé téchto informaci maze lékar
rozhodnout o vhodném ockovani do
dané oblasti, antimalarické profylaxi
(takto oznacend slova najdete vysvét-
lena ve slovnicku), popfipadé muze po-
radit, jak snadno pfedejit moznym zdra-
votnim komplikacim.

Cestovni lékarnicka

Vybaveni lékarnicky na cesty je velice in-
dividualni zalezitosti. Nejdfive je tfeba
pfipravit [éky, které cestovatel pravidelné

uzivd (nejlépe do pfiru¢niho zavaza-
dla) a nasledné pak léky, jejichZ pouziti
se predpoklada podle charakteru cesty
a s prihlédnutim k véku cestovatele.

Na zddné cesté by v lékarni¢ce ne-
méla chybét dezinfekce na drobné rany,
naplast, elastické obinadlo a Iéky proti
bolesti ¢i ke snizeni horecky. Nemélo by
se zapominat ani na teplomér. Vhodné
je pfibalit i Iéky na alergii, kapky do oci
a do nosu. V lékéarni¢ce nesmi chybét ani
léky proti prajmu. Konkrétni 1écivé pfi-
pravky radi doporuci lékafi nebo také od-
borni pracovnici v 1ékarnach. Dllezité je
nezapomenout na repelenty, pfipadné
antimalarika. Jestlize bude cestovatel
ubytovan mimo vicehvézdi¢kovy hotel
s vysokym hygienickym standardem, pak
je tfeba pfibalit i ptipravky k dezinfekci
vody a prostfedek na dezinfekci rukou.

Pired zahrani¢ni cestou je vhodné navstivit praktického IékaFe nebo specializované centrum cestovni mediciny.

Informace na cesty
Cestovatelé jsou ve specializovanych cen-
trech cestovni mediciny sezndmeni s tim,
jakd specifickd zdravotni rizika Ize oce-
kavat v dané oblasti, dozvi se 0 mozném
zplisobu pfenosu infekénich onemoc-
néni a zéroven jsou informovani o zpU-
sobu ochrany proti témto chorobam.

Nejcastéjsi zdravotni komplikaci na
cestach jsou prdjmova onemocnéni. Je
dobré védét, Ze tato onemocnéni se Sifi
nejcastéji cestou fekdlné-ordlni, tj. na-
kaza vznika napt. pfi piti znecisténé vody,
kterd nema parametry vody pitné, nebo
pozitim kontaminované potravy ¢i pre-
nosem $pinavyma rukama do Ust.

V fadé destinaci se nesmi pouzivat
voda z mistniho vodovodniho fadu, a to
ani na cisténi zubd. V takovém pfipadé
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je vhodné kupovat pouze balenou vodu
a pouzivat ji i k ¢isténi zub( a oplachu
nadobi. Dodrzovanim téchto pravidel
pro konzumaci potravin a piti ndpoju je
mozné podstatné snizit vyskyt prdjmo-
vych onemocnéni na cestach.

Nezbytné je, aby cestovatelé v zemich
a mistech s nizSim hygienickym standar-
dem dodrzovali zékladni pravidla pro
konzumaci potravin, ktera stanovila Své-
tova zdravotnicka organizace, tj.: ,PFeva¥
to, upec to, oloupej to nebo to nech byt
(nekonzumuj)".

Ockovani proti nemocem
pfenosnym fekalné-oralni cestou
Nemoci, kterym lze pfedchazet ocko-
vanim, lze rozdélit do nékolika skupin.
V prvni skupiné jsou nemoci, které se

mohou Sifit fekalné-ordlni cestou. Mezi
tato onemocnéni patfi virova Zloutenka
typu A, brisni tyfus, cholera, ale i détska
obrna. Oc¢kovani proti témto chorobam
je vhodné pred cestou do oblasti s vyso-
kym vyskytem téchto chorob, a to tehdy,
pokud cestovatel nebude moci zajistovat
dostate¢nou hygienu a konzumovat vy-
hradné nezdvadnou vodu a potraviny.

Zloutenka typu A

Ockovani proti virové zloutence typu
A se provadi jednou davkou ockovaci
latky nejméné deset dnl pred odletem
s pfiblizné ro¢ni naslednou ochranou.
Preockovani dalsi davkou po 6 az 12 mé-
sicich po prvni ddvce zanechdva ochranu
nejméné na dvacet let, pravdépodobné
celozivotné. Oblasti s vyssim vyskytem
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tohoto onemocnéni jsou v Africe, Stfedni
a Jizni Americe, vychodni a jizni Evropé,
v Asii a Ocednii. Ockovani, po zkusenos-
tech z poslednich let, je vhodné i v ramci
Ceské republiky.

Bfisni tyfus

Mezi dal$i doporucovand ockovani patfi
ockovani proti brisnimu tyfu. Mze se
poddavat dospélym a détem od 2 let.
Jedna davka polysacharidové ocko-
vaci ldtky poskytne ochranu na tfi roky.

Doporuceni k aplikaci této vakciny do-
stavaji vsichni cestovatelé, ktefi mifi do
jihovychodni Asie, Indie, Afriky i Latinské
Ameriky.

Cholera

Ockovani proti cholefe dospélych a déti
od 6 let. Provadélo se pomoci dvou dévek
peroralni vakciny s odstupem jednoho az
Sesti tydn(. Vakcina chranila proti cholefe
po dobu dvou let. O¢kovani bylo dopo-
rucovano pfi cestach do zemi s vyskytem

této nemoci, a to do nékterych zemi Jizni
Ameriky, Afriky, Asie i Indie.

Détska obrna

Pro nékteré dalsi zemé je doporuceno oc¢-
kovani proti détské obrné. Jedna se o oc¢-
kovani pro dospélé, ktefi byli o¢kovani
pred vice nez 10 lety a nyni planuji ces-
tovat do oblasti s endemickym vyskytem
onemocnéni, tj. napf. Nigeru, Nigérie, né-
kterych casti Pakistanu, Indie, Afganis-
tanu a Indonésie.

Idealni doba pro prvni navstévu centra cestovni mediciny je 6-8 tydnu pred odjezdem.

Ockovani proti nemocem Sifenym
pomoci pfenasecu infekce

Druhd skupina reprezentuje nemoci,
které jsou Sifeny pomoci prenasecl. Témi
mohou byt napfiklad komar nebo klisté.
Pro snizeni pravdépodobnosti nakazy
touto cestou je nutné pouzivat repe-
lentni pripravky a mechanické ochrany,
které zabranuji kontaktu s hmyzem.

Mezi zastupce onemocnéni v této sku-
piné patii napf. zluta zimnice, malarie, ja-
ponska encefalitida, klistovd meningo-
encefalitida. Moznda ochrana ockovanim
by méla byt zvazovana s ohledem na ma-
sivnost vyskytu danych infekci v konkrét-
nich oblastech, ale také s ohledem na
rocni obdobi cesty a nadmorskou vysku,
ve které se cestovatel bude pohybovat
(napf. v zimé a vysoké nadmofské vysce
nehrozi postipani komarem).

Zluta zimnice
Zluta zimnice je infekéni onemocnéni
se smrtelnymi nasledky, proto ockovani
proti této nemoci patfi v nékterych ze-
mich mezi oc¢kovani povinna. Ockovani
se provadi aplikaci jedné davky tzv. Zivé
vakciny, kterou je mozné aplikovat jiz od
9 mésicl véku. Vakcina se aplikuje nejpoz-
déji 10 dnti pred odletem do endemické
oblasti. Zdznam o ockovani musi byt uve-
den v mezinarodnim ockovacim prikazu.
Proti Zluté zimnici se ockuje Zivou
vakcinou, kterd mlize pUsobit ¢asté ne-
Zddouci ucinky, jako jsou bolesti hlavy
a svald, zvraceni, nevolnost, bolestivé
reakce v misté vpichu. Velmi vzacné
muze po oc¢kovani dojit i k velmi zavaz-
nym reakcim, jako jsou zavazné poruchy

nervového systému nebo horeénaté
multiorgdnové selhdni. Takové poruchy
postihuji ¢astéji osoby nad 60 let véku,
proto predevsim u nich Ize doporucit o¢-
kovani pouze pti vysokém riziku nakazy
Zlutou zimnici. Obecné plati, Ze by mél
cestovatel dobfe zvazit, zda se nechat o¢-
kovat, nebo se radéji pfi cesté vyhnout
oblastem s vyskytem Zluté zimnice.

Klistova meningoencefalitida

Je virovym onemocnénim Sifenym po-
moci klistéte na ¢lovéka. Zakladni ocko-
vani se provadi tremi davkami. B&€hem
celého roku je I1épe vyuzivat interval mezi
prvnimi dvéma davkami v délce 3 mé-
sicll, protoze je zdkladem pro dlouho-
dobou protekci. V naprosto vyjimecnych
pfipadech je mozné pouzit interval mezi
dvéma dévkami ¢trnactidenni. Existuje
i schéma, kdy se béhem tii tydnud aplikuji
tfi davky vakciny. Treti davka se aplikuje
v rozsahu 5-12 mésict po druhé davce.

Japonska encefalitida

Riziko ndkazy japonskou encefalitidou
hrozi cestovatelim predevsim v zemé-
délskych oblastech a vesnicich, a to ob-
zvlasté v obdobi epidemie. Ockovani je
doporuceno tém, ktefi planuji v riziko-
vych oblastech pobyvat delsi dobu, nikoli
jako rutinni o¢kovani. Obvykle se ockuje
dvéma davkami v rozmezi 1 mésice.

Malarie

Specifickou skupinu tvofi onemocnéni
malarii, proti kterému se nepouziva oc¢-
kovani, tedy aplikace vakciny, ale pre-
ventivni uzivani antimalarickych léc¢ivych

pfipravkd. Cestovatelé se mohou nakazit
v oblastech vyskytu maldrie, nechranéni
pred kousnutim moskyt(, zvIasté navecer
a v noci. Lékova profylaxe je doporucena
v oblastech vyskytu nemoci. Antimala-
rické 1éky se podavaji Ustné a prvni davka
musi byt uzita pfed odjezdem do mala-
rické oblasti, doba uziti pfed odjezdem
zavisi na konkrétnim lécivém pripravku.

Ockovani proti nemocem
pFenosnym zviraty (savci)

Treti skupinu reprezentuji nemoci, které
jsou pfenasené zvifaty. Jsou to onemoc-
néni, kterda mohou byt na ¢lovéka pre-
nesena kousnutim nakazenym zvifetem,
kontaktem s timto zvifetem (psi, opice,
netopyfi) nebo jejich sekretem. Do této
skupiny patii vzteklina.

Vzteklina

Pfred cestou (preexpoziéné) se ocko-
vani provadi u cestovatel(, ktefi planuji
pobyt v oblasti endemického vyskytu,
a to v severni Africe, ale i Asii a Indoné-
sii. Tito cestovatelé jsou oc¢kovani v inter-
valu 0, 7, 28 dni s naslednou ochranou po
dobu 1 roku. Poté se kazdych 5 let pro-
vadi pfeockovani. Je tieba zdUraznit, ze
i preexpozi¢né ockovany cestovatel musi
v pfipadé poranéni zvifetem vyhledat od-
bornou pomoc Iékafe, ktery podle druhu
poranéni provede ockovani dvéma dav-
kami vakciny.

U neockovaného cestovatele se pro-
vadi tzv. posteexpozi¢ni imunizace,
ktera zahrnuje aplikaci antirabického hy-
perimunniho globulinu a péti davek vak-
ciny,atovintervalu 0, 3,7, 14, 28 dni.
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V fadé destinaci se nesmi pouzivat voda z mistniho vodovodniho fadu, a to ani na ¢isténi zubdi.

Ockovani proti nemocem
prenasenym pohlavnim stykem a krvi
Ctvrtou skupinou jsou nemoci pfenasené
pohlavnim stykem a krvi. Cestovatelé by
se méli dusledné vyvarovat kontaktl
s cizi krvi a télesnymi tekutinami. Ocko-
vani se doporucuji cestovatellm chro-
nicky nemocnym a osobdm s rizikovym
chovanim, popfipadé i osobam s planem
delSich pracovnich cest nebo sportov-
nich aktivit v zahranici.

HIV infekce je celosvétovym problé-
mem, proti némuz stale neni k dispo-
zici zadna ockovaci latka. Nejjednodussi
ochranou pfed timto onemocnénim je
dlsledné se vyvarovat nechranéného
pohlavniho styku, kontaktu s krvi a v pfi-
padé lékarského osetfeni si ovéfit, zda
ma pouzity zdravotnicky materidl nepo-
ruseny obal.

Virova zloutenka typu B

Ochrana oc¢kovanim je v téchto pfipa-
dech mozna pouze u virové Zloutenky
typu B (VHB). Mezi endemické oblasti,

kde je doporuceno oc¢kovani proti VHB,
patfi napf. Dalny vychod, jihovychodni
Asie, tropicka Afrika, nékteré oblasti Jizni
Ameriky a nékteré ostrovy Pacifiku. Ocko-
vani se provadi rekombinantni vakcinou
ve tfech davkach, v intervalu 0, T mésic
a 6 mésicl. Dostate¢nou ochranu posky-
tuje jiz podani dvou davek vakciny. Ap-
likace vSech tii davek zajisti u zdravych
osob celozivotni imunitu.

Je mozné provést také vakcinaci kom-
binovanou oc¢kovaci latkou proti viro-
vym Zloutenkdm typu A a B. Podava se
ve stejném schématu jako oc¢kovaci latka
proti VHB ¢&i ve zrychleném schématu.
Po dokon¢eném ockovani se v soucas-
nosti predpoklada spolehliva celoZivotni
ochrana proti obéma Zloutenkam.

Ockovani proti nemocem
pFenosnym vzdusnou cestou
Nesmime zapomenout ani na nemoci,
které jsou pfendsené vzdusnou cestou.
Doporucenikochrané pred ndkazou se ty-
kaji napf. omezeni kontaktu s nemocnymi

lidmi a omezeni navstév prostor s velkou
koncentraci osob. Vhodné je i opakované
myti rukou. Mezi onemocnéni, kterd se
siti kapénkovou infekci a u nichz je vak-
cinace pred cestou do zahrani¢i mozn4,
patfi napf. chfipka a meningokokova
meningitida.

Chfipka

Ockovani je vhodné predevsim u osob,
kterym hrozi zvySené riziko vzniku kom-
plikaci souvisejicich s chfipkou.

Meningokokova meningitida
Ockovani proti meningokokové menin-
gitidé se provadi tetravalentni konju-
govanou vakcinou s antigeny Neisse-
ria meningitis A, C, Y, W 135. V CR je
bézné dostupna i monovalentni konju-
govand vakcina chranici proti sérosku-
piné C nebo bivalentni polysacharidovd
s ochranou proti séroskupiné A+C. Kon-
jugovana vakcina oproti polysacharidové
ma delSi dobu ochrany a je mozni ji apli-
kovat i détem mladsim dvou let.

Existuje fada nemoci, proti kterym nemame k dispozici ticinnou vakcinu a neumime se jim branit.

Dalsi mozna rizika
Kromé vyse zminénych ockovani je dule-
Zité pfipomenout i ockovani proti tetanu.
V Ceské republice patfi toto ockovani mezi
povinné, i pfesto je vzdy vhodné pred od-
jezdem do zahranici zkontrolovat aktual-
nost svého ockovani proti této chorobé.
Cestovatelé se mohou touto chorobou na-
kazit v pfipadé drobnych i zadvaznéjsich
poranéni. Pfeockovani se provadi kazdych
10az 15 let.

Podani jakékoli ockovaci latky ne-
pfindsi pouze jednostranny benefit

z ochrany pred infekéni chorobou, ale
muze zpusobit i rizné nezadouci Gcinky,
od castéji se vyskytujicich nezadvaznych
az po velmi vzacné zavazné. Proto je
tfeba se vzdy poradit s odbornym |éka-
fem a dobfe zvazit pomér moznych ne-
zadoucich ucinkd vadi vysi rizika nakazy.

Jak je patrno z vyctu ockovani, stéle
jesté nechrani proti vsem infek¢nim one-
mocnénim. Existuje fada nemoci, proti
kterym neméame k dispozici uc¢innou
vakcinu a neumime se jim branit. Pokud
planujeme cestovat po svété, musime

se dobfe sezndmit s charakterem dané
zemé a s dalsimi aspekty, které by mohly
mit nepfiznivy vliv na nase zdravi.

Kompletni informace pro zahra-
ni¢ni cestovatele jsou k dispozici na
informa¢nim portalu pro vefejnost
www.olecich.cz v sekci Ockovani/Ka-
lendaf pro cestovatele. Tento cestovatel-
sky kalendar je propojen s databazi re-
gistrovanych lécivych pfipravkd, kde je
zarovent mozné si ovéfit, zda je vybrand
ockovaci vakcina aktualné dostupna na
Ceském trhu.

Kompletni informace pro zahranic¢ni cestovatele jsou k dispozici na informaénim portalu pro veiejnost www.olecich.cz.
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SLOVNICEK
Antigen

Antimalarika, antimalaricka
Antirabicky hyperimunni globulin
Endemicka oblast

Fekalné-oralni infekce

Imunizace

Kapénkova infekce

Monovalentni nebo tetravalentni
konjugovana vakcina

Multiorganové selhani
Neisseria meningitis A, C, Y, W 135
Nezadouci ucinky

Preexpozicné

Polysacharidové ockovaci latky

Posteexpozicni
Profylaxe

Rekombinantni vakcina
Ziva vakcina

Pouzita literatura:

Latka, kterou je télo schopno rozeznat na zakladé jeji struktury jako cizi a proti
niz je schopno vyrobit protilatky.

Léky pUsobici proti malarii, vyuzivaji se k jeji lé¢bé.
Globulin (bilkovina) silné plsobici proti vztekliné.
Oblast vyskytu infekéniho onemocnéni.

ZpUsob prenosu nékterych infekénich chorob, jejichz choroboplodné zarodky
se vyluéuji stolici a do organismu mohou vstoupit zazivacim Ustrojim. Siteni
nemoci je disledkem $patnych hygienickych podminek (nevhodna nebo chy-
béjici kanalizace, neumyvani rukou atd.).

Umélé vytvareni imunity proti urc¢itym antigentim, obvykle infek¢nim.

ZpUsob prenosu choroboplodnych zarodkd jejich vylu¢ovanim hlenem z dycha-
cich cest. Hlen se zejména pfi kychéni a kasli v drobounkych kapi¢kéach rozpra-
Suje do okoli, kde je vdechnut dalsimi jedinci.

Vyvolava jinou odpovéd nez polysacharidova vakcina a je Gcinnd i u malych déti
brzy po narozeni.

Selhani vice organt.

Bakterie zpUsobujici akutni hnisavou meningitidu (zdnét mozkovych blan).
Nepfiznivé a nezamyslené odezvy na podani lécivého pfripravku, které se do-
stavi po davce bézné uzivané k prevenci, léCeni ¢i urc¢eni diagnézy.

Pfed vystavenim se napf. zdroji infekéni nemoci.

Vakciny s obsahem vysokomolekularnich kapsularnich (pouzdernych) polysa-
charidu (latek vznikajicich spojenim mnoha molekul).

Po vystaveni se napf. zdroji infekéni nemoci.

Ochrana pred urcitou nemoci, kterd by mohla nastat, Iécebnymi prostfedky
(Iéky, ockovani).

Vakcina charakterizovana umélym spojenim dvou druhi DNA a vznikla timto
postupem.

Obsahuje zivé mikroorganismy v nepatogenni (nezpUsobujici chorobu) formé.
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