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Rotaviry jsou celosvétové ve-
douci pficinou tézkych prdjmovych
onemocnéni provazenych dehydra-
taci, se sezonnimi maximy v zavis-
losti na zemépisné sifce a mistnim
klimatu. Dle udajd Svétové zdravot-
nické organizace (WHO) jsou prici-
nou 20-70% hospitalizaci pro pri-
jem a priblizné 20 % veskerych umrti
na prjem u déti ve véku do 5 let.

Udava se, Zze kazdym rokem
onemocn/ rotavirovou infekci s leh-
kym pribéhem na 111 milionl
déti, aviak u pfiblizné 25 milionl
byvd vyhleddna odbornd lékarska
pomoc. Kazdoro¢né v souvislosti
s timto onemocnénim umird ko-
lem pUdl milionu déti mladsich péti
let (z vice nez 80% se jedna o déti
v nejchudsich zemich Afriky a Asie).!
Nejvyssi postizeni pravé ve vékové
skupiné déti od 3 do 24 mésici je
vysvétlovano poklesem titru protild-
tek pochazejicich od matky (u novo-
rozencl byva prlbeh obvykle leh¢i,
mnohdy asymptomaticky) a soucas-
né jesté nedostate¢nym casovym
prostorem pro vytvoreni protilatek
vlastnich (do péti let véku se s ro-
taviry setkd nejméné jednou kazdé
dité). Nepochybné rizikové z tohoto
pohledu jsou i pfedc¢asné narozené
déti, seniofi a de facto véechny imu-
nokompromitované osoby.

Rotavirus byl poprvé popsan
jiz v 70. letech minulého stoleti a je
fazen do celedi Reoviridae. Jeho ge-
nom obsahuje 11 segmentd dvoj-
vldknové RNA, pficemz kazdy z nich
kéduje jeden virovy protein; na po-
vrchu je virové ¢astice kryta trojvrs-
tevnym obalem. V soucasnosti je
rozliSovdno sedm skupin rotavir(l
(A-G).

Rotavirovy prijem a jeho
lécba

Zdrojem nakazy jsou infikované
predméty, stejné tak i voda a potra-
viny. Zcela vyloucen neni ani prenos
respiracni cestou. V pfipadé infekce
virus napada bunky tenkého steva,
ve kterych se replikuje, v ddsledku
¢ehoz se omezi schopnost stieva
resorbovat vodu a minerdly. Z kli-

nického hlediska pouze pfipomen-
me, Ze inkubacni doba ¢inf pfibliz-
né 2 dny. V typickém pfipadé se
nasledné objevi zvraceni a vodnaté
zelenavé stolice pretrvavajici obvyk-
le po dobu ne delsf nez tyden. One-
mocnéni byva provazeno horeckou,
bolesti v bfise a nadymdanim. Po-
mérné vzacné se vyskytuje pouze
horecka se zvracenim bez prdjmu.

Z3akladem lécby rotavirovych
prajmd zUstdvd i v dnesni dobé
dlslednd rehydratace spolecné
s doplnénim chybéjicich minera-
14, realimentace a symptomatickd
lécba (adsorbencia, probiotika, in-
hibitory enkefalindz — racecadotril
—v CR nedostupny, imunoglobuliny
apod.). Vzhledem ke skute¢nosti, ze
po prodélané infekci se jedinec sta-
va c¢aste¢né imunni (obvykle mno-
hem leh¢i pribéh v pripadé opa-
kovani infekce), otevird se moznost
vakcinace.

Rotavirové vakciny

V Ceské republice jsou registro-
vany dvé vakciny proti rotavirovym
prajmovym infekcim — vakcina se
zivym atenuovanym virem RV1
(Rotarix, GlaxoSmithKline) a pen-
tavavalentni vakcina RV5 (RotaTeq,
Merck). Obé vakciny byly pfedmé-
tem recentniho kritického zhodno-
ceni expertni skupinou pfi WHO,
SAGE, a to na zikladé dosud pu-
blikovanych dat o jejich ucinnosti
a bezpec¢nosti. SAGE doporucuje
zaclenéni vakcinace proti rotaviro-
vym infekcim do nérodnich vakci-
nac¢nich program, a to zejména
v téch zemich, ve kterych mortalita
na prdjmovéa onemocnéni prevysu-
je 10% u déti ve véku do 5 let. Obé
vakciny jsou perordini a je mozné
s vakcinaci zapocit od 6. tydne véku
ditéte (nejlépe mezi 6. a 15. tydnem;
posledni davka by méla byt poddna
nejpozdéji ve 32.tydnu; u Rotarixu
se doporucuje podani posledni dav-
ky do 26. tydne Zivota ditéte). Zatim-
co vakcinu RotaTeq je tfeba poddvat
ve trech davkéach, u Rotarixu jsou
postacujici davky dvé.

Ucinnost vakcin byla potvrzena
v nékolika rozsahlych klinickych stu-

I EVITevé prujmy a moznost vakcinace

diich, pficemz u obou je popisovéna
v rozmezi 85-100%. Vysledky dvou
z nejddlezitéjsich byly publikovany
jiz v roce 2006 v Casopise New En-
gland Journal of Medicine. Vakcina
Rotarix (n = 63 225) poskytla ochra-
nu proti tézké rotavirové gastroen-
teritidé a v porovnani s placebem
vedla ke sniZzeni poctu hospitalizacf
(p <0,001). Jeji uc¢innost proti tézkym
formdm rotavirové gastroenteritidy
byla 100 %. Hospitalizace pro prdjem
jakékoliv etiologie poklesla o 42%
(95% Cl: 29-53; p < 0,001).> Podobné
i vakcina RotaTeq (n = 68 038) snizova-
la pocet hospitalizaci a vyhledanf Ié-
kafské pohotovosti, a i¢innost proti
zavaznym gastroenteritiddm dosah-
12 98% (95% Cl: 88,3-100 %).

V souvislosti s podavanim rota-
virovych vakcin se objevuji zpravy
nejen o jejich ucinnosti, ale sou-
¢asneé i bezpecnosti. Diskutovana
v tomto sméru byla napf. otdzka
mozné intususcepce, na kterou bylo
upozornéno v souvislosti s pavodni
a prvni komeréné vyuzivanou vakci-
nou RotaShield. Dle zavér( SAGE je
toto riziko v pfipadé obou vakcin,
jsou-li aplikovany lege artis, prak-
ticky srovnatelné s rizikem v bézné
populaci.

Zavér

Stavajici vakciny proti rotaviro-
vym infekcim maji Uc¢innost i bez-
pecnost podlozenou rozséhlymi kli-
nickymi studiemi. JelikoZ je dnesni
zdravotnictvi ¢asto konfrontovano
s otdzkou financovani, velmi vy-
znamny je rovnéz pohled ekono-
micky. V Ceské republice bohuzel,
alespon prozatim, nemame k dispo-
zici odpovidajici farmakoekonomic-
kou analyzu, avsak napt. v Nizozem-
sku se pfi cené ockovani vakcinou
Rotarix v rozmez{ 90-100 eur cena
jednoho ziskaného QALY pohybo-
vala v rozmezi 21 900 az 35 076 eur.
Ackoliv  farmakoekonomickd data
z jednotlivych zemi nejsou jednodu-
Se prenositelnd navzéjem, jisté zaji-
mavym zavérem je pravé konstato-
vani autor( této analyzy o vyznamu
vakcinace, a to nejen ze zdravotniho,
ale i z ekonomického hlediska.*




