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obdriala som Vasu interpeldciu, ktori ste dia 31. oktébra 2013 predloZili predsedovi
Ndrodnej rady Slovenskej republiky vo veci povinného ockovania. K uvedenej interpeldcii si
Vam dovolujem predloZit nasledovné vyjadrenie:

Ockovanie ako prevencia prenosnych ochorent sa vykondva v zdujme jednotlivca aj
celej spolocnosti. Ide o najicinnejsi prostriedok ako zabrdnit vzniku infekénych ochoreni
prevazne detského veku, ktoré mézu mat u deti zdvainy priebeh. Verejno-zdravotnym
prinosom ockovania okrem znifenia chorobnosti a timrtnosti je aj prevencia epidémii.
Ockovanim vymizli komplikdcie, ktoré v mmnohych pripadoch viedli k invalidizdcii,
predizeniu hospitalizacie a tym k dalSiemu zvySovaniu ndkladov na potrebnii zdravotnicku
alebo socidlnu starostlivost.

Cielom mediciny zaloZenej na dékazoch je aplikovat do medicinskej praxe vsetky
zistené poznatky s cielom podporovat zdravie populdcie. Dokazy vSak musia spir’zat’ aspekty
odbornosti, objektivnosti a pravdivo a jasne informovat’ o zistenych vysledkoch. Tvrdenie,
%e ockovanie sposobuje vznik autizmu, alergii, astmy, nie je podloZené déveryhodnymi
vedeckymi Studiami, ktoré by jednoznacne a objektivne potvrdzovali ich pricinny vztah. Od
zaciatku vyvoja ockovacich ldtok sa neustdle zlepSuje ich ucinnost a bezpecnost.
V sucasnosti sa vyuzZivaju technolégie kombinovanych vakcin, novych liekovych foriem
latok a novych prendSacovych systémov. Vdaka pouzivaniu kombinovanych vakcin sa
zniZil pocet vpichov a tym aj traumatizdcia dietata. Ockovacie ldtky, tak ako ostatné lieky a
liecivd, nie si vZdy 100 % 1cinné a mézu spésobovat neZiaduce reakcie. ZloZenie ockovacich
latok podlieha kontrole Stdtneho dstavu pre kontrolu lieciv, ktory je ndrodnou autoritou pre
bezpecnost lieciv. Ockovacie ldtky si posudzované podla poZiadaviek Eurdpskeho liekopisu.
Informdcie a dokumenty, ktoré musia byt priloZené k Ziadosti o povolenie na uvedenie
oc¢kovacej ldtky na trh musia preukdzat, Ze terapeutickd ucinnost' prevazuje nad jej
potencidlnymi rizikami. Hlintk - jeho pouZivanie vo forme hydroxidu hlinitého md vo
vakcinach svoje opodstatnenie. Ako adjuvantny (pomocny) prostriedok zvysuje ich ucinnost.
Vo vakcinach si definované presné, zvylajne miligramové, hodnoty na zdklade ich
bezpecného posidenia z pohladu ochrany ludského zdravia. Eurdpsky liekopis urcuje, Ze
maximdlne povolené mnozstvo hlinika je 1,25 mg. Ziadna z ockovacich latok pouzivanych
v ramci povinného ockovania na Slovensku neobsahuje vicSie mnoZstvo hlinika, ako je
povolené Eurépskym liekopisom. Ostatné ldtky (formaldehyd, antibiotikd, polysorbdt 80) sa
pouzivajii ako pomocné ldtky v stopovych mnoZstvdach. Ich koncentrdcia vo vakcinach
podlieha prisnej kontrole nielen na ndrodnej, ale aj medzindrodnej urovni.



Po ockovani sa méZu rovnako ako po aplikdcii inych liekov vyskytmit' neZiaduce
reakcie. Neznamend to, Ze sa vSetky uvedené neZiaduce ucinky vyskytni u kazdej osoby, ktorej
bude liek ¢i vakcina podand. Ich frekvencia vyskytu je rézna, zdvisi od individudinej
predispozicie jednotlivca, ale aj od sprdvnej aplikacnej techniky. V klinickej praxi prevazuji
Jfyziologické ,, o¢akavané “ reakcie po aplikdcii vakcin. Kontraindikdcie o¢kovania su uvedené
v Pisomnej informdcii pre pouZivatela av Siuhrne charakteristickych viastnosti lieku ku
kaZdej vakcine. Uvedené dokumenty si sucastou dokumentdcie k procesu registrdcie vakciny
a ich zmena je zavisla na vysledkoch postlicencného priebezného monitorovania neZiaducich
ucinkov vyrobcom a Stétnym dstavom pre kontrolu lieciv. Sicasné vakciny sii bezpelné a
dobre tolerované. Zdvainé neZiaduce reakcie su vzdcne. V siulade s legislativou platnou
v Slovenskej republike je kaZdy lekdr povinny hldsit nefiaduce reakcie v suvislosti
s aplikdciou lieciv Statnemu dstavu pre kontrolu lieciv a prislusnému regiondlnemu vradu
verejného zdravotnictva. Pri vykondvani ockovania sa md postupovat individudine a lekdr
posudzuje aktudlny zdravotny stav dietata sohladom na kontraindikdcie ockovania.
DodrZiavanie kontraindikdcii ockovania je nevyhnutné pre co najbezpecnejsiu aplikdciu
oc¢kovacich latok. Umrtie v pricinnej suvislosti s povinnym ockovanim na Slovensku nebolo
zaznamenane.

Svetovd zdravotnicka organizdcia odporica ockovacie stratégie na zdklade
epidemiologickej situdcie v jednotlivych regionoch. Ndrodné imunizacné programy si
vtvdraju jednotlivé krajiny, priCom zohladhuju aj aktudlnu epidemiologicki situdciu a
principy zdravotnej politiky danej krajiny. V rdmci Eurdpskej inie sa ockovacia stratégia
Jjednotlivych krajin lisi a rozdiely su aj z legislativneho pohladu. Ockovanie v krajindch
Eurdpskej unie je mozné rozdelit na povinné a dobrovolné. Povinné oc¢kovanie deti alebo
rizikovych skupin populdcie je zavedené v krajindch ako Belgicko, Bulharsko, Ceskd
republika, Francuzsko, Grécko, LotySsko, Madarsko, Malta, Polsko, Portugalsko, Rumunsko,
Slovenskd republika, Slovinsko a Taliansko. V krajindch, kde je ockovanie dobrovolné, sa vo
vdciejvmiere vyskytuju epidémie infekcnych ochoreni. lde najmd o epidémie osypok alebo
mumpsu, ktoré sa opakovane vyskytuju napriklad v Nemecku, Taliansku, Holandsku, Belgicku
a vo Velkej Britanii. Vo vdcSine Statov USA nemoZe byt napriklad do Skoly prijaté dieta bez
kompletného ockovania.

Dosiahnutie vysokej iirovne zaockovanosti populdcie je zdkladnou podmienkou pre
udrzanie velmi dobrej epidemiologickej situdcie vo vyskyte ochoreni preventabilnych
ockovanim. Rodicia, ktori neumoZnia, aby ich dieta bolo zaockované napriek lekdrskym
odporucaniam a zdkonnej povinnosti, zbavuju dieta jeho prdv na zdravie. Odmietnutim
ockovania rodic¢ nevystavuje riziku ochorenia len viastné dieta, ale zdroveri aj dalSie deti
vnimavé voli infekcii, ktoré nemozu byt zaockované zo zdravotnych dévodov. Nezaockované
dieta je vnimavé voli infekcii a je vhodnym terénom pre jej dalSie Sirenie. Pre zabrdnenie
Sireniu prenosného ochorenia v populdcii je dbleZité zabezpelit dostatocni kolektivhu
imunitu. Povinné ockovanie je dostupné pre vsetky deti na Slovensku a je plne hradené
z verejného zdravotného poistenia. V sulade s Dohovorom o prdvach dietata mozno povedat,
Ze dieta md prdvo a ndrok byt chrdnené ockovanim pred infekénymi ochoreniami. Povinnost
zabezpecit’ povinné ockovanie ustanovené zdkonom ¢ 355/2007 Z. z. v § 51 ods. 1 pism. d).
nie je v rozpore s dohovorom o ludskych prdvach, nakolko ide o obmedzenie prdv z dévodu
ochrany verejného zdravia, éo dohovor v Cl. 26 ods. 1 pripusta. Zdkon ¢ 355/2007 Z. z.
neviaZe povinnost' podrobit’ sa povinnému ockovaniu na ,,vyjadrenie sihlasu povinnej osoby
s povinnym oCkovanim* ani na , prejavenie jeho vile s vykonanim povinného ockovania*.
Celoplo$§nii prevenciu proti prenosnym, velakrdt Zivot ohrozujicim ochoreniam by v Ziadnom
pripade nebolo mozZné zabezpecit' pri akceptovani ,, informovaného suhlasu“ kazdého
Jjednotlivca.



Ockovacie latky patria medzi liecivd. Preto by mali byt rovnako posudzované
neZiaduce ucinky po ockovani, ako neZiaduce Wucinky po aplikdcii inych liekov. Ustava SR
garantuje obéanom zdravotni aj socidlnu starostlivost. Ak by sa vyskytol pripad, Ze by bolo
dieta alebo dospely trvale poSkodeny ockovanim, bude mat’ k dispozicii vietky diagnostické,
liecebné a rehabilitacné postupy podla jeho zdravotného stavu hradené zo zdravotného
poistenia. U takto postihnutého by v pripade trvalych ndsledkov vznikol aj oprdvneny ndrok
na davky zo socidlneho poistenia. Na siud v oblianskoprdvnom konani je mozné sa obrdtit
v pripade chybného lieku. Na Urad pre dohlad nad zdravotmou starostlivostou je mozZné sa
obratit, ak pochybilo zdravotnicke zariadenie, napr. liek bol nesprdavne podany.

Spochybriovanie pravidelného povinného ockovania neuviZenymi prehldseniami
a prezentovanymi  polopravdami bez débkladnej znalosti problematiky méze zdvainym
sposobom prispiet nie k ochrane, ale k ohrozeniu zdravia populdcie Slovenska. Niekolkokrdt
boli usporiadané stretnutia s odbornikmi vo vakcinoldgii a zdstupcami Iniciativy pre
uvedomenie si rizik ockovania. PredloZené argumenty, ktoré vyvracaju tvrdenia o Skodlivosti
ockovania, neboli zo strany stupencov antivakcinacnych aktivit opakovane akceptované.
Imunizacny program na Slovensku md dlhodobi tradiciu. Pred zavedenim ockovania
zomierali na infekcné ochorenia alebo zostali zmrzacené stovky deti. AZ objavenie pévodcov
ndkaz, rozvoj mikrobioldgie, imunologie apoznanie epidemioldgie prenosmych ochoreni
umoznil ucinny boj proti nim. Prenosné ochorenia preventabilné ockovanim, ktoré si
zaradené do imunizacného programu v SR, patria medzi zdvainé ochorenia, ktoré mézu
sposobit’ vdzne komplikdcie. Infekciami si najviac ohrozené malé deti. Urad verejného
vsulade s § 5 zdkonom & 355/2007 Z. z. pldnuje, koordinuje a uréuje rozsah a ockovacie
schémy imunizacného programu, urcuje antigény obsiahnuté v ockovacich ldtkach, schvaluje
aplikacné postupy pri pouZiti ockovacich latok a nariaduje mimoriadne ockovanie. Pri
urcovani stratégie imunizacného programu a pri zavddzani novych ockovani sa vychddza
z odporucani Svetovej zdravotnickej organizdcie, z aktudlnej epidemiologickej situdcie,
praktickych skisenosti Eurépskej tinie a odbornych argumentov Eurdpskeho centra pre
prevenciu a kontrolu ochoreni.

Vdaka ockovaniu sa na Slovensku dari udrzat’ priaznivii epidemiologicki situdciu vo
vyskyte prenosnych ochoreni preventabilnych ockovanim. V pripade zruSenia povinného
ockovania mozno ocakdvat zhor§enie epidemiologickej situdcie, o méze maz zdvazny dosah
na zdravotny stav celej populdcie so vzostupom chorobnosti aumrtnosti na infekcné
ochorenia, so vznikom epidémii, ako aj objavenim sa takych infekénych ochoreni, ktoré sa na
Slovensku vdaka ockovaniu nevyskytujii uz celé desatrocia. Preto je potrebné siicasny systém
oCkovania na Slovensku zachovat.
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