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PNEUMOKOKY 2)

SLOVENSKE
REALIE

V minulej ¢asti seridlu sme si predstavili
invazivne pneumokokové ochorenia
(dalej TPO), ktoré si mimoriadne zriedka-
vé, ale v pripade vypuknutia velmi za-
vazné. Pneumokok je vSak zdrovei bezna
baktéria, ktorej nositelom je znac¢na cast
populdcie. [1]

NAJPRV DOBROVOLNE

Prva konjugovana vakcina proti pneumoko-
kom, uré¢end malym detom, bola 7-valentna
(proti 7 vybranym sérotypom pneumokoka
spomedzi vy$e 90 znamych) s ndzvom Pre-
venar od firmy Pfizer. V USA ziskala licenciu
v roku 2000, v EU v roku 2001. [2]

Na Slovensku zacala byt dostupnd od
roku 2006. V médiach sa zacali objavovat
¢lanky, ktoré upozornovali na velké nebez-
pecenstvo pneumokokovych ochorent, nie-
kedy na priklade hospitalizovanych detf a na
acinni a bezpeénu prevenciu vo forme ocko-
vania. Cast rodicov ziskala dojem, ze takito
vec nemozu svojim potomkom odopriet, a to
ani pri pomerne vysokej cene v prepocte
okolo 75 az 100 eur za kazdu z troch ddvok
vakciny. [3 - 10]

MODERNY MARKETING

Chceli by sme verit, Ze vietky ¢lanky a medidl-
ne vystupy o pneumokokoch skuto¢ne patrili
medzi spravodajstvo, aviak informdcie zo za-
kulisia reklamného priemyslu nam ukazujd,
ze niekedy mozu byt medidlne vystupy v sku-
to¢nosti sicastou skrytej reklamnej kampane,
a preto musime byt opatrni.

Na ilustrdciu tohto faktu ndm poslizi pri-
padova $tidia o rotavirusovej vakcine ,,Od
nezndmeho slova k dspesnému predaju®, kto-
rou sa pochvilila PR agentira Snowball Com-
munications na konferencii Rizikd a rieSenia
vo farmaceutickom priemysle 6. az 7. novembra
2012. [11] Prezentdcia opisovala 2 etapy mar-
ketingovej stratégie: v rokoch 2007 az 2008
bolo cielom ,,uviest vakcinu na trh, vzbudit
zaujem o ochorenie a vyvolat potrebu ocko-
vania“ a v rokoch 2009 az 2012 ,,postupne
zvySovat zaockovanost deti a zvySovat podiel
vakciny na trhu“. Komunika¢né stratégie uve-
dené v 3tidii st velmi pouc¢né pre pacienta,
ktory si chce zachovat schopnost objektivne a
informovane sa rozhodovat.
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Zaujimavostou bolo, ze
podstatna ¢ast kampane sa
zameriavala na socialne siete, kde
jej piliermi boli matky -, aktivne matky
linkujd, ¢etuja a komunikuja” a aj ,riadeny
manazZment socialnych sieti v ivodnej faze
kampane”. Riadené aktivity v rokoch 2007 az
2008 sa zameriavali na postupné ,zaplavenie

médii a internetu informéaciami o rotavirusoch”

a ,vyvolanie zaujmu o ochorenie a potrebu
ockovania”. Webstranka firmy snowball.sk
uvadza v sekcii Pripadové studie, Ze kampan
prebiehala ,od web stranok a tlacovej
konferencie po aktivnu pracu s dis-
kusnymi priestormi na internete
a buzz marketingom”.

Nesmierne zaujimavym bodom prezen-
tacie Studie je ,neskdr riadend publicita
— spoluprdca s médiami na naplneni témy
odbornikmi z lekdrskeho prostredia, diskus-
né reldcie, televizne magaziny... aktudlnost*.
V ramci fazy v rokoch 2009 a7 2012 sa potom
spominaju viaceré ,,nové témy a prileZitosti
na komunikaciu®, napriklad ochorenie die-
tata zndmej osobnosti — A. PariSkovej, seridl
,»Skusenosti mamiciek® v ¢asopise Dieta a se-
ridl ,,Sprievodca detskymi ochoreniami v ¢a-
sopise Mama a ja, Ockovacie noviny, Diskusné
reldcie v TV arozhlase (Ddmsky magazin, Mama
to vie najlepsie na STV, Poradiia o ockovant, Slo-
vensky rozhlas). Celkovo prezentdcia uvadza
3(2007), 65 (11/2007 az 2008), 56 (2009), 69
(2010) a 73 (2011) vystupov v médidch.

Na pozadi stranok kapitoly ,,Riadend pub-
licita® sa daju rozoznat konkrétne snimky
¢lankov z viacerych médii. [13 — 17] Prezenta-
cia kondf slovami ,,Na pociatku bolo (nezna-
me) slovo. Dnes je tu re$pektovand prevencia.
Stvorit takyto svet si vyzaduje cielend, premys-
lend a systematicku pracu.

Thto prezentdciu si verejnost viimla v maji
2014, bola volne pristupnd na oficidlnej webovej
stranke firmy Androsa medzi ostatnymi prezen-
taciami v harmonograme spominanej konfe-
rencie, a zacalo sa o nej zivo diskutovat, doslova
saktivne matky linkovali, ¢etovali a komuniko-
vali“. Dnes ju viak na stranke uz nengjdete. [11]

Tejto pripadovej studii sme sa venovali
preto, aby sme ilustrovali, aké postupy sa dnes
pouzivaji v reklamnom priemysle. Dalo by sa,
samozrejme, namietat, Ze sa k nim priznala fir-
ma Snowball, a nestvisi to s pneumokokovou
vakcinou, ktorej kampari viedla firma Seesame.
Moézeme viak automaticky predpokladat, Ze by
uvedené techniky patrili vyhradne agentdre
Snowball? Opatrny skeptik bude zrejme skor
predpokladat, ze tieto metédy predstavuji sta-
te-of-the-art reklamného priemyslu, Ze na ne mo-
zeme narazit kedykolvek a Ze existujd aj zbrane
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este tazsieho kalibru, ktorymi sa agentiiry zatial
nechvalia. O tizkom prepojeni spravodajstva
areklamného priemyslu sa uz mohla presved-
Cit aj redakcia Casopisu Dieta. [18]

Nemdme podrobné informdcie o tom,
akym sposobom viedla firma Seesame
kampan pneumokokovej vakciny. Mozno

celkom odli$nym ako firma Snowball. Pova-
zovali sme vSak za potrebné poukazat na fakt,
ze v dnesnej dobe Citatel nemd takmer ziadne
moznosti, ako odlisit skuto¢né spravodajstvo
od koordinovanej reklamnej ¢innosti a preto
je namieste opatrnost.

NAHLAS

Pojednanie o tomto obdobi by nebolo tipIné bez
zmienky o ,neformdlnom zdruZeni rodi¢ov*
s nazvom Nahlas o pneumokokoch, ktoré dostalo
znacny priestor v mienkotvornych médiach. [8
—10] Zakladatelia uvadzaji osobné skisenosti
s pneumokokovymi infekciami a ciel — posky-
tovat odborné poradenstvo a to aj rodinam po-
stihnutym po ochoren, informovat spolo¢nost
o hrozbe pneumokokovych ochoreni, a najma
o dolezitosti ockovania. Stranka zdruzenia na-
hlasopneumokokoch.sk vznikla v novembri 2007
a zameriavala sa najmi na zbieranie a zverej-
fiovanie pribehov o vdznych pneumokokovych
ochoreniach. Poradtiu viedol MUDr. Pavol Si-
murka, PhD. Stranka zanikla v novembri 2010,
potom bola uz len nakratko obnovena od au-
gusta do oktébra 2011. Netvrdime, Ze i8lo o re-
klamnu aktivitu, no podielala sa na presadeni
pneumokokovej Vakcmy, a tak ju uvddzame.

Je pozoruhodné, ze v Ceskej republike tieZ
od roku 2007 existuje obc¢ianske zdruZenie
Nahlas, ktoré uvadza v zdsade rovnaké mo-
tivy a ciele. Od roku 2011 do svojej agendy
zaradilo aj meningokoky, no aktivita na web-
stranke nahlas-o0s.cz sa da vysledovat len po
rok 2010, novsie ¢ldnky sme na nej nenasli.
Ako sponzor je uvedend firma Pfizer.

SLUBY

Clanky v médidch ohladom pneumokokov
niekedy slubovali vskutku nevidané veci. Je-
den napriklad tvrdil, Ze o¢kovanie deti zaru-
¢uje dozivotnid ochranu. V pripade vakciny,
ktord je na trhu este len 6 rokov, ide o, nazvi-
me to mierne, velmi odvdzne tvrdenie (o pa-
rametroch tcinnosti vakciny si viac povieme
nabudice). Ako jediné negativum vakciny sa
uvddza vysoka cena, o neziaducich d¢inkoch
nie Je Ziadna zmienka. [3] Clanky tieZ sfubuji
znizenie nakladov v zdravotnictve, ba dokon-
ca niz8iu chorobnost u rodinnych prisluinikov
vdaka ,,kolektivnej ochrane®, [3] [9] ¢o je sice

DIETA 12 ] 2017 - 1] 2018

FOTO SHUTTERSTOCK.COM



teoreticky mozné, ale zatial len v rovine vedec-
kej diskusie bez jednozna¢ne preukazaného
zaveru; pozorovania z roznych krajin sa lisia.
Kazdopadne takéto pouzitie vakciny nebolo
uvedené ako platna indikdcia v registracnom
rozhodnuti, [19] preto sa nesmie propagovat
na tomto zdklade; za istych okolnosti by sa to
mohlo povazovat za nekaly marketing.

Ockovanie proti pneumokokom [4] [5]
[20] [21]

¢ 1996 polysacharidova vakcina dostup-
na na Slovensku

» 2000 konjugovana vakcina licencovana
v USA 5

¢ 2/2001 licencovana v EU

» 1/2006 dostupna pre deti na Slovensku
za plnd thradu rodi¢mi

e 7/2007 poistovina takmer plne hradi
u rizikovych deti do 2 rokov

e 2008 povinné ockovanie starsich
a chronicky chorych polysacharidovou
vakcinou

* 4/2008 poistovia takmer plne hradi
konjugovant vakcinu vsetkym detom do
2 rokov

¢ 1/2009 povinné ockovanie deti

¢ 3/2011 povinné ockovanie potvrdené

TLAK NA POVINNOST

Od jula 2007 zacali poistovne takmer v plnej
vyske hradit ockovanie detom z rizikovych
skupin. [4] Od roku 2008 sa zaviedlo povinné
ockovanie starsich a chronicky chorych os6b
polysacharidovou vakcinou. [20]

MUDr. Simurka uz koncom roku 2007
presadzoval aj o¢kovanie deti konjugovanou
vakcinou ako povinné. [4] Podobne prof. Dlu-
holucky, napriklad v ¢lanku ,,Bakterla opit
zabijala® z marca 2008 sa uvadza: Umrinost
na pneumokokovi ndkazu je u nds stdale velini

vysokd. ,,Podlalne jej desat az piitndst deti rocne,

povedal Svetozdr Dluholucky. [6] V inom ¢lanku
ho cituju takto: ,Pneumokok dokdze zabit 12
az 15 deti ro¢ne v dosledku hnisavého zapalu
mozgovych blan.” [5]

Tieto udaje st podivné. Podla oficidlnych
udajov vo vekovej skupine 0 — 4 rokov (kto-
rej sa tyka povinné ockovanie) totiz v rokoch
1997 az 2007 nastalo ro¢ne priemerne 7 pri-
padov IPO a jedno mitie. To je, samozrejme
tragické, no je to daleko od poctu 10 az 15
damrti. [2] [22] Clanok dokonca tvrdi, Ze ,,0d-
hadovany* vyskyt pneumokokovych menin-
gitid je 18 a sepsy az 122 pripadov ro¢ne, no
ziadny zdroj tychto idajov, zasadne odlisnych
od oficidlnych, neuvadza. [5] St totozné ako
uvadzalo zdruZenie Nahlas.

Dr. Simurka opisal svoj
prieskum z rokov 2001 az
2003, kde sa tidajne zaznamenalo
na 40 oddeleniach az 8 umrti deti na IPO.
[3] [23] Lenze oficialne sa zaznamenali len
3 Umrtia, a to celoslovensky. [2] Zda sa teda,
Ze diagnostika a hlasenost IPO na Slovensku
znacne krivala. Otézkou teda je, ako mohlo byt
na zaklade nespolahlivych Gdajov zavedené

povinné ockovanie, a ¢i st Udaje dost spolahlivé na
vyhodnocovanie jeho Uspesnosti. Pre porovnanie,

v Ceskej republike sa uvadzalo okolo 300 IPO
a5 umrti ro¢ne, pricom az v roku 2010 zacali
poistovne hradit (dobrovolné) ockovanie
deti, pricom nie vSetci pediatri boli
jednohlasnymi zastancami tejto
vakciny. [25]

Dal3im d6évodom povinného oc¢kovania
podla prof. Dluholuckého st rémske osady,
kde podla neho iba povinnym oc¢kovanim sa
da dosiahnut dostato¢nd zaockovanost, lebo
pre dobrovoIné oc¢kovanie matky nebudu
dochddzat k lekarovi. [6] Tento argument je
vlazny, pretoze v rdmci povinného oc¢kova-
nia sa pneumokokova vakcina podava pocas
jednej ndvstevy spolu s hexavakcinou, a tak
by to pravdepodobne bolo, aj keby pneu-
mokokova vakcina bola dobrovolnd. Tento
postup sme podrobili kritike v minulej ¢asti
serialu.

NEETICKA KAMPAN

Od aprila 2008 zacali poistovne hradit o¢ko-
vanie detom do 1 roka veku s minimalnym
doplatkom rodica a v tomto roku nastal velky
vzostup zaockovanosti (takmer 69 000 deti).
[6][21]

Tento uspech sa vsak dosiahol aj za cenu
neetickych marketingovych metéd — televiz-
nej reklamy, v ktorej deti mizli rodi¢om pred
o¢ami. Kvoli podnetom verejnosti sa iiou za-
oberala aj Rada pre reklamu, ktord rozhodla,
ze reklama spoloc¢nosti Seesame porusuje
eticky kédex, pretoze ttoci na city rodicov
a moze vyvolat asocidcie strachu az citového
vydierania. [26]

Nadalej prebiehala aj informacna ¢innost
v mienkotvornych médidch. Klicovii dlohu
v nej zohrali MUDr. Ingrid Urbancikova,
MPH, MUDr. Pavol Simurka, PhD. a prof.
MUDr. Svetozar Dluholucky, CSc.

KONFLIKT ZAUJMOV

Vakcina bola od januara 2009 presadena do
povinného ockovania deti. Tento krok bol
necakane rychly a zna¢ne kontroverzny z via-
cerych dévodov.

O etickej rovine problému sa verejnost
dozvedela v decembri 2010 — vysvitlo, Ze
vyrobca vakciny, firma Pfizer, honorovala
prof. Dluholuckého, MUDr. Urbancikova
a MUDr. Simurku za poradenski ¢innost

pre svoju stranku Sprievodca ockovanim. Tito
odbornici sa predtym podielali aj na tvorbe
rovnomennej propagacnej broziry financo-
vanej firmou Pfizer, ktord potom pediatri
nezriedka ponukali rodi¢om staby zdroj
objektivnych informadcii o o¢kovani. Prof.
Dluholucky a MUDr. Urbancikova boli pri-
tom ¢lenmi Pracovnej skupiny pre imuniza-
ciu (PSPI) pri Ministerstve zdravotnictva SR,
ktord de iure len navrhuje, no de facto rozhodu-
je (kedZe ich navrhy su vzdy schvdlené) o po-
vinnom oc¢kovani, ¢o moze byt povazované za
konflikt zdujmov. [27 - 30]

Menovani tvrdili, Ze tieto okolnosti nijako
neovplyvnili ich ¢innost v komisii, napr. prof.
Dluholucky uviedol: ,Nikto si ma nikdy ne-
kipi a firma, pre ktoru piSem, odo mia nik-
dy ni¢ nechcela.” [28] [29] a ,, Tdto ¢innost
vykondvame vo svojom volnom ¢ase, mame
na rozsah prace dohodu, za ktoru dostava-
me riadny zdaneny honorar. Podobne je to
aj s pripadnou inovdciou tlacenej broziry.
Osobne ani neviem povedat, ¢i je vyska nas-
ho honordru primerana — vysokd, alebo niz-
ka. ... Firma nijako neovplyviiovala obsah,
rozsah a ani formuldcie textu. Nemuseli sme
si tito nezdvislost ani nijako vyziadat — bola
nasou prirodzenou plne akceptovanou pod-
mienkou.“ [27] [30] Tieto vyjadrenia nespo-
chybiniujeme, avsak konflikt zaujmov z de-
finicie nastava uz vtedy, ked existuje podo-
zrivy vztah, ktory vytvara teoreticki moZnost
ovplyvnenia, nie az vtedy, ked ovplyvnenie
naozaj nastalo. Zmyslom skimania konfliktu
zaujmov je totiz prave odhalenie podozrivych
vztahov a predidenie ovplyvneniu este skor,
nez by vébec mohlo nastat. [35]

Konflikt zauj-
mov je situdcia, kedy
z dévodov osobnych alebo
inych obdobnych vztahov zain-
teresovanych osob je alebo mohol
byt naruseny, alebo ohrozeny zadujem
na nestrannom a objektivnom vykone
funkcie a plneni tloh. Za osobné alebo
obdobné vztahy sa povazuje rodinna
spriaznenost, citova spriaznenost, poli-
ticka spriaznenost a ekonomicky alebo
akykolvek iny, s verejnym zaujmom
nesuvisiaci, zaujem. (pozn. takto
to definuje Ministerstvo
vnutra SR) [31]

TABULKA: UMRTIA A UMRTNOST VYBRANYCH VEKOVYCH SKUPIN NA IPO V SR V ROKOCH 1997 - 2009 [2]

e T oo T Taoo oo o Lo Lo Tt L Lo s o Lo

ochoreni 1
amrti 1
1-4 ochoreni 1 5
amrti
v§etl§y e ochoreni 11 8
skupiny spolu
amrti 4 4
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2 1 1
2 3 4 4 4 3
1 1
8 31 34 22 40 24

3 3 5 3

1 1 1 1 9
4 6 4 5 2 47
1 1 4
30 41 34 30 27 340
2 3 5 2 4 38
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Ministerstvo price, socidlnych veci a ro-
diny SR vydalo k problematike dokonca vy-
kladové stanovisko, ktoré vychadza z defini-
cie schvdlenej uznesenim vlady ¢. 141/2005.
Za konflikt zdujmov sa nemusia povazovat
len aktivne vztahy, ale aj minulé, a to az 2
roky dozadu. [32] BM] skima az 3 roky [33]
a WHO a IARC az 4 roky. [34] Aku uroven
etickej ochrany si zasliZia nase deti?

Ing. Marian Fillo spolu so skupinou akti-
vistov podali na Urad verejného zdravotnictva
Ziadost o preskiimanie konfliktu zdaujmov clenov
PSPI. [28] [49] Odpoved hlavného hygienika
bola, Ze vsetci ¢lenovia PSPI predlozili Cest-
né prehldsenia, ze nemajui konflikt zdujmov,
ale odteraz ho budd predkladat pred kazdym
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zasadnutim PSPI. [36] KedZe vec vybavoval
hlavny hygienik RNDr. MUDr. Jan Mikas,
PhD., predseda PSPI, dd sa povedat, ze kon-
flikt zdujmov v komisii vySetroval ¢lovek, kto-
ry mal konflikt zdujmov. [37] V doplneni sta-
noviska eSte oznamil, Ze ¢lenovia s konfliktom
zaujmov budu nahradeni. [38] [29] Nestalo
sa; napr. ¢lenom sa v roku 2012 stal aj MUDr.
Simurka, ktory podobne ako MUDr. Urban-
¢ikova ma za sebou bohatd platend konzul-
ta¢nd a prednaskovu ¢innost pre viacerych
V)’frobcov vakcin a publikovali projekty plate-
né vyrobcom vakein. [39 —40] Doc. MUDr.
Miria Stefkovicova, PhD., MPH, sa zicastnila
klinickych $tidii rotav1rusoveJ a MMRYV vakci-
ny platenej firmou GSK. [41 - 43]

UTAJENE UDAJE

Verejnost sa zacala zaujimat, na zdklade ¢oho
vlastne bola vakcina zavedena ako povinnd,
a to prave na Slovensku, ktoré malo jeden
z najnizsich V}’fskytov ochorenia v Eurépe
[44] Kazda povinna vakcina predstavuje za-
sah do zdkladnych Tudskych prav. Ustava SR
vyzaduje, aby kazdy takyto zasah bol prime-
rany k dosiahnutiu stanoveného ciela. Avsak
pri vakcine proti pneumokokom to nebolo
verejnosti nikdy uspokojivo preukazané
a zdovodnené.

V odpovedi na otvoreny list predsednicke
vlady, minister zdravotnictva v marci 2011
odpovedal, Ze v roku 2007 vypracovala spo-
lo¢nost Fourth Hurdle Consulting Limited
farmakoekonomickd analyzu, ktora bola
podkladom pre rozhodnutie o povinnom
ockovani. [45] Avsak zverejnenie tejto analy-
zy, poZzadované na zdaklade zakona o pristupe
k informéacidm, ministerstvo odmietlo s nasle-
dovnym zddvodnenim: ,,Vzhladom na to, Ze
Farmakoekonomicka analyza ockovania proti
pneumokokom na Slovensku obsahuje udaje
a dalie skuto¢nosti, ktoré sui dusevnym vlast-
nictvom a obchodnym tajomstvom spoloc-
nosti PFIZER LUXEMBOURG SARL, o. z.,
a ktorych ochranu v tejto sivislosti spolo¢nost
zabezpecuje, presadzuje a dalej pozaduje,
PFIZER LUXEMBOURG SARL, o. z., so sid-
lom Pribinova 25, 81109 Bratislava, vyjadrila
svoj nesthlas so spristupnenim (zverejnenim)
pozadovaného dokumentu.* [46]

Pod tlakom verejnosti i politikov vakcine
hrozilo vyradenie spomedzi povinnych, a to
aj pod vplyvom udalosti zo zahranicia, kde Ja-
ponsko vyradilo vakcinu spomedzi povinnych
kvoli podozreniu na 4 imrtia a vo Francizsku
sa dostala na zoznam 76 prisne sledovanych
liekov. PSPI viak rozhodla, Ze na Slovensku
vakcina ostane povinna. [23] [24]

URADNY EXPRES

Ako vobec nastali otdzky o transparentnosti
rozhodovania o pneumokokovej vakcine?
V roku 2010 sa tvorila nova kategorizacia lie-
kov, Ziadosti o zaradenie lieku sa mali posie-
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lat do 30. jiina 2010. V septembri 2010 kate-
goriza¢nd komisia urcila, Ze zo zdravotného
poistenia bude hradena aj 10-valentna pneu-
mokokova vakcina Synflorix (GSK), a nielen
Prevenar (Pfizer). V novembri vysla tlacova
sprava, Ze Synflorix bude bez doplatku a Pre-
venar s doplatkom 3 eurd, ¢im bol Synflorix
finan¢ne vyhodnejsi. V diioch 7. a 14. decem-
bra 2010 ministerstvo obdrzalo ziadosti o za-
radenie dvoch novych baleni Prevenaru. Mi-
nisterstvo eSte v ten den (14. decembra 2010)
na zdklade vynimky od ministra Uhliarika
zverejnilo findlnu verziu kategorizdcie, pod-
la ktorej bol uz aj Prevenar (v novom baleni)
bez doplatku, pretoze pri rokovaniach Pfizer
znizil cenu. [30]

Skandal nabral na zavaznosti vdaka infor-
mdcii, Ze minister v rokoch 1996 az 2003 pra-
coval na vysokej pozicii vo firme Pfizer a jeho
brat tam este stdle pracoval. [30] Tieto udalos-
ti upriamili pozornost verejnosti na vakcinu
ako taku a zacalo sa diskutovat aj o dalsich
okolnostiach schvalovania.

—

Pre tplnost, vakciny neboli celkom
rovnocenné, Prevenar-13 bol 13-valentny,
kym Synflorix bol 10-valentny a musel sa
podavat v 4 davkach. Toto obmedzenie
neskor odstranili a pre Synflorix sa
povolila 3-davkova schéma. Povodny
7-valentny Prevenar sa uz nepouziva.
Podrobnosti o udalostiach ndjdete
v zdrojoch. [30]

ROZHODNUTIA NASLEPO

Vakcina bola stavand na americké pod-
mienky, preto bolo klticové, ¢i prave tych 7
vybranych sérotypov z vyse 90 je aj na Slo-
vensku hlavnou pric¢inou IPO. V opa¢nom
pripade by mohla byt mélo G¢innd. Predpo-
kladali by sme, Ze ¢o i len odportucanie takej-
to vakciny zo strany $tatu by sa malo opierat
o dokladnu znalost slovenskych podmienok,
tym viac vynucovanie povinného ockovania.
Lenze podla dostupnych informadcii to tak
nebolo.

Baktéria Streptococcus
pneumoniae

Gﬁ@wk

3
.

Este v maji 2011 totiz
hovorkyna ministerstva zdra-
votnictva povedala: ,,Do dnesného
dna neexistuje Ziadna analyza, ktora by
hovorila o tom, aky vazny je vyskyt pneumo-

kokovych ochoreni a zastUpenie jednotlivych

pneumokokovych kmenov u deti na Slovensku

a uz vébec nie v jednotlivych regidnoch Slovenska.”

Ockovanie proti ochoreniu, ktoré sa vyskytlo u 50

[udi, pritom stalo cca 10 miliénov eur ro¢ne a takmer

zdvojnésobilo naklady na povinné oc¢kovanie deti.
[47 - 48] Rozhodovanie o obmedzenych zdrojoch

verejného zdravotnictva by malo posudzovat efektiv-

nost vydavkov; skutoc¢ne sa za tie peniaze nedalo
uskutocCnit iné opatrenie, ktoré by zachranilo
viac Zivotov? Nehovoriac o neziaducich
Ucinkoch, a to aj vaznych, ktoré museli
nastat pri ploSnom oc¢kovani
desattisicov deti...

Pod tlakom verejnosti bolo az v roku 2011,
dva roky po zavedeni tejto vakciny ako po-
vinnej, zriadené aspon Narodné referen¢né
centrum pre pneumokokové ndkazy (NRC),
ktoré zacalo zbierat informdcie o vyskyte jed-
notlivych kmetiov pneumokoka na Slovensku,
avydavat o tom vyrocné spravy. [12] O vysled-
koch si povieme nabudice.

ZAVER

Pneumokokovd vakcina ndm ukazuje bez-
nu schému zavedenia povinného oc¢kovania:
Vakcina je po uvedeni na trh najprv dostupnd
pre samoplatcov. Prebieha medidlna kampari
v roznorodych podobdch. Ked sa dosiahne
dohoda o financovani z verejnych zdrojov
a vakcina je dostupna bez dhrady, je uz po-
merne jednoduché zaviest ju ako povinnd.
Stat v podstate ani nemusf obanom preukd-
zat, i je to vdbec nutné, a rozhodovat o tom
mo7zu osoby s moznymi konfliktmi zaujmov.

Utinnost vakciny a vysledok jej plogného
pouzivania si podrobnejsie rozoberieme na-
budiice.

Spracoval Mgr. Peter Tuharsky
Iniciativa pre uvedomenie si rizik ockovania,
0.z

Uvedené nazvy mézu byt ochrannymi znam-
kami ich opravnenych drzitelov.
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