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Asociace poskytovatell socidlnich sluzeb CR (APSS CR) realizovala v roce 2024 vramci medidlni
kampané ODOLNEJSi — OCKOVANI POSILUJE ZDRAVI VE STARI dotaznikové $etfeni, jeho? cilem bylo
zmapovat zakladni vstupni informace souvisejici s ockovanim u poskytovateld azaméstnancu
pobytovych socidlnich sluzeb

Vyzkum byl realizovan formou kombinace kvantitativniho a kvalitativniho vyzkumu. Kvantitativni
vyzkum byl realizovan formou dotaznikového 3etfeni ve viech 14 krajich CR. Z kaidého kraje se
dotaznikového Setfeni zlcastnili minimalné tfi poskytovatelé pobytové socialni sluzby. Dotaznikové
Setfeni bylo tvofeno dvéma dotazniky. Prvni dotaznik byl uréen zaméstnancim pobytovych socialnich
sluzeb, druhy dotaznik se tykal informaci souvisejicich s uzivateli pobytovych socidlnich sluzeb. Oba
dotazniky byly sloZeny ze Ctyr Casti.

evvs

ockovanim z hlediska zaméstnavatele a poskytovatele pobytové socidlni sluzby. Pfedposledni ¢ast se
tykala proockovanosti zaméstnanci a uzivatell a posledni ¢ast dotazniku zjistovala nejcastéjsi
a nejméné Casté bariéry, pro€ se osoby starsi 18 let odmitaji o¢kovat.

Dotaznikového Setfeni, které probihalo od zafi do Fijna 2024, se zucastnilo 69 poskytovatell
pobytovych socialnich sluzeb ze viech krajt CR.

SHRNUTI

eposkytovatelll nabizi ockovani uZivatelm pfimo v zafizeni

92,8 %

eposkytovatelll provadi ockovani uzivatell vlastnimi zaméstnanci

53,4 %

eposkytovatell ockuje uZivatele proti chfipce

96,9 %

eposkytovatel eviduje ockovani u svych uZivatell
92,8 %

suzivatell disponuje ockovanim proti tetanu (ockovani proti
tetanu je nejcastéjsi ockovani)

enejcastéji oznacena prekazka, proc se dle poskytovatell odmitaji
osoby starsi 18 let ockovat

enejCastéjsi prekazka, proc se dle zaméstnancl odmitaji osoby
starsi 18 let ockovat



Tabulka €. 1: Pocet zapojenych poskytovatell socidlnich sluzeb

(F]]

Hlavni mésto Praha
Jihocesky kraj
Jihomoravsky kraj
Karlovarsky kraj

Kraj Vysocina
Kralovéhradecky kraj
Liberecky kraj
Moravskoslezsky kraj
Olomoucky kraj
Pardubicky kraj
Plzensky kraj
Stfedocesky kraj
Ustecky kraj

Zlinsky kraj

Celkem

Pocet respondentti

3

w b O W 0 W U1 1 W W s

IR
W w

69

Pocet respondentti v %

4,3 %
5,8 %
4,3 %
4,3%
7,2%
7,2%
4,3 %
11,6 %
4,3 %
13,1%
5,8%
4,3 %
18,8 %
4,3 %
100 %

Nejvice dotaznikl bylo ziskdno od poskytovatell, ktefi sidli v Usteckém kraji (18,8 %), dale
v Pardubickém (13,1 %) a Moravskoslezském kraji (11,6 %). Nejméné, a to po tfech odpovédich (4,3 %),
bylo ziskano od poskytovatell pobytovych socialnich sluzeb z Hlavniho mésta Prahy, Jihomoravského,

Karlovarského, Libereckého, Olomouckého, Stfedoceského a Zlinského kraje.

Tabulka €. 2: MoZnost ockovani proti vybranym infekénim onemocnénim uZivatell pfimo v zafizeni

(pobytové socialni sluzbé)

Moznosti

Pocet respondentt

Pocet respondenti v %

Ano

Ne

Celkem

64

69

92,8 %

7,2%

100 %

Ockovani uzivatelim pFimo v zafizeni nabizi 64 ze 69 pobytovych socidlnich sluzeb. Zbylych 5 (7,2 %)

poskytovatell tuto moznost uzivatelim nenabizi.
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Tabulka €. 3: Zplisoby zajisténi ockovani uzivatell pfimo v zafizeni

Zpusoby zajisténi ockovani zaméstnanct Potet odpovédi Potet odpovédi v %
v zarizeni

Vlastnimi zaméstnanci 39 53,4 %
Externim zdravotnickym zafizenim 18 24,7 %
Pracovniky hygienické stanice 1 1,4%

Jind mozZnost 15 20,5 %
Celkem 73 100 %

Na tuto otdzku odpovidali pouze ti poskytovatelé socidlnich sluzeb, kteti v tabulce ¢. 2 oznacili moZnost
,ano”, tedy 64 zafizeni, ktera oznacila 73 mozZnosti. Nej¢astéji pobytové socidlni sluzby uvadély, ze
ockovani zajistuji vlastnimi zaméstnanci (53,4 %), poté externim zdravotnickym zafizenim (24,7 %), jina
moznost, ve které poskytovatelé uvadéli, Ze ockovani probihd praktickym lékafem, byla uvedena
15krat (20,5 %) a pouze 1krat (1,4 %) byla uvedena mozZnost zajisténi ockovani pracovniky hygienické
stanice.

Tabulka €. 4: Duvody, pro¢ svym uZivatelim nabizi o¢kovani pfimo v zafizeni

Moznost Pocet odpovédi Pocet odpovédi v %
Vék uzivateld 54 41,4 %
Chronické onemocnéni uzivatell 53 40,4 %
Zajisténi nadstandardni péce 14 10,7 %

Jiny dlivod

e Prevence 3 2,3%
e Zakonné divody (povinné 2 1,5 %
ockovani)
o Kolektivni souziti, pobytova 3 23%
socialni sluzba, snazsi prenos
e Zdravotni stav 1 0,8 %
o Epidemie 1 0,8 %
Celkem 131 100 %

V této otazce, kterd zjistovala dlivody, pro¢ poskytovatelé nabizi ockovani svym uzivatellm pfimo
v zafizeni, bylo uvedeno celkem 131 odpovédi od 64 poskytovatelll pobytové socialni sluzby. Nejéastéji
poskytovatelé uvadéli vék uZivatell (41,4 %) a chronické onemocnéni uZivatell (40,4 %), dale pak
zajisténi nadstandardni péce (10,7 %). Jina mozZnost byla uvedena 10krat, pficemz byly uvadény divody
jako prevence, kolektivni souZiti ¢i zakonné divody u povinného ockovani.

Nyni se vénujme blizsi analyze moZnosti (nabidky) ockovani.
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Tabulka €. 5: Existence vlastniho ockovaciho kalendare (planu) v zafizeni

Moznost

Pocet odpovédi

Pocet odpovédi v %

Ano 41 64,1 %
Ne 23 359%
Celkem 64 100 %

Z celkového poctu 64 poskytovatell, ktefi nabizeji svym uZivatellm ockovani primo v zatizeni, jich
41 (64,1 %) ma vypracovany vlastni ockovaci plan. Zbyvajicich 23 zatizeni (35,9 %) jej nema.

Tabulka €. 6: Nastaveni vlastniho ockovaciho kalendare (planu) pro uZivatele v pobytové socialni

sluzbé u vybraného ockovani

Moznosti Ano Ne Celkem

Hepatitida typu A 2 (4,9 %) 39 (95,1 % 41 (100 %)
Hepatitida typu B 19 (46,3 %) 22 (53,7 %) 41 (100 %)
Chripka 40 (97,6 %) 1(2,4%) 41 (100 %)
Cerny kasel 2 (4,9 %) 39 (95,1 %) 41 (100 %)
Hemofilus 1(2,4 %) 40 (97,6 %) 41 (100 %)
Tetanus 29 (70,7 %) 12 (29,3 %) 41 (100 %)
Zaskrt 0 (0 %) 41 (100 %) 41 (100 %)
Klistova encefalitida 3(7,3%) 38 (92,7 %) 41 (100 %)
Pneumokokové onemocnéni 36 (87,8 %) 5(12,2 %) 41 (100 %)
Pasovy opar 0(0%) 41 (100 %) 41 (100 %)
Covid-19 32 (78,0 %) 9 (22,0 %) 41 (100 %)
Respiracni syncytidlni virus (RS viry) 3(7,3%) 38 (92,7 %) 41 (100 %)

Oslovené pobytové socialni sluzby nedisponuji vlastnim ockovacim kalendarem (planem) u vybranych
ockovani proti zaskrtu a pasovému oparu. Nejcastéji zafizeni uvadéji existenci vlastniho o¢kovaciho
kalendare u ockovani proti chfipce (97,6 %), pneumokokovym onemocnénim (87,8 %), covidu-19
(78,0 %) a virové Zloutence typu B (46,3 %).



Tabulka €. 7: Nemoci, proti kterym socialni sluzba ockuje své uzivatele (souhrnné)

Moznosti

Ano

\[2]

Celkem

Hepatitida typu A
Hepatitida typu B
Chfipka

Cerny kasel
Hemofilus

Tetanus

Zaskrt

Klistova encefalitida

Pneumokokové
onemocnéni

Pasovy opar

Covid-19

Respiracni syncytialni virus

(RS viry)

6 (9,4 %)
27 (42,2 %)
62 (96,9 %)
10 (15,6 %)

1(1,6 %)
50 (78,1 %)

3(4,7 %)

12 (18,8 %)

53 (82,8 %)

0 (0 %)

56 (87,5 %)

5 (7,8 %)

58 (90,6 %)
37 (57,8 %)
2 (3,1 %)
54 (84,4 %)
63 (98,4 %)
14 (21,9 %)
61 (95,3 %)

52 (81,2 %)

11 (17,2 %)

64 (100,0 %)

8 (12,5 %)

59 (92,2 %)

64 (100 %)
64 (100 %)
64 (100 %)
64 (100 %)
64 (100 %)
64 (100 %)
64 (100 %)

64 (100 %)

64 (100 %)

64 (100 %)

64 (100 %)

64 (100 %)

Nejvice pobytovych socidlnich sluzeb uvedlo, Ze své uZivatele ockuje proti chfipce (96,9 %), covidu-19
(87,5 %), pneumokokovym onemocnénim (82,8 %) a tetanu (78,1 %).

Provedenim komparace dat tabulky ¢. 6 (Nastaveni vlastniho ockovaciho kalendare (planu) pro
uzivatele v pobytové socialni sluzbé u vybraného ockovani) a tabulky ¢. 7 bylo zjisténo, Ze nikdo
z poskytovatell nenabizi ockovani proti pasovému oparu, a je tedy logické, Ze neni potieba, aby méla
zafizeni vytvoreny vlastni ockovani kalendar pro toto ockovani.

Nyni se vénujme bliz$i analyze jednotlivych pobytovych socidlni sluzeb v souvislosti s ockovanim

nemoci u svych uZivateld.
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Tabulka ¢. 8: Nemoci, proti kterym konkrétni pobytova socialni sluzba ockuje své uzivatele

Cerny Klistova Pneumokokové Pasovy Covid-

Poskytovatel VHA VHB Chripk H fil Tet Zaskrt RS vi
ALt ARLLL LS kasel STOHEES SRANES & encefalitida onemocnéni opar ) L

Poskytovatel

X X v X X v X v v X v X
1
Poskytovatel

X X v X X X X X N X v X
2
Poskytovatel

X X v v X v X X v X v X
3
Poskytovatel

X X v X X v X X N X v X
4
Poskytovatel

Nenabizi moznost o¢kovani svym uzivatelim

5
Poskytovatel

v v v N N v N v N X v v
6
Poskytovatel

X X v X X X X X N X N X
7
Poskytovatel

X X v X X v X X X X N X
8
Poskytovatel

X X v X X X X X N X X X
9



Poskytovatel
10
Poskytovatel
11
Poskytovatel
12
Poskytovatel
13
Poskytovatel
14
Poskytovatel
15
Poskytovatel
16
Poskytovatel
17
Poskytovatel
18
Poskytovatel
19
Poskytovatel
20

X X X X
X v X X
X v X X
X X X X

Nenabizi mozZnost o¢kovani svym uZivatellm

Nenabizi moznost o¢kovani svym uzivatelim

X v X X
X v X X
X v X X
X v X X
X v X X



Poskytovatel
21
Poskytovatel
22
Poskytovatel
23
Poskytovatel
24
Poskytovatel
25
Poskytovatel
26
Poskytovatel
27
Poskytovatel
28
Poskytovatel
29
Poskytovatel
30
Poskytovatel
31



Poskytovatel
32
Poskytovatel
33
Poskytovatel
34
Poskytovatel
35
Poskytovatel
36
Poskytovatel
37
Poskytovatel
38
Poskytovatel
39
Poskytovatel
40
Poskytovatel
41
Poskytovatel
42



Poskytovatel
43
Poskytovatel
44
Poskytovatel
45
Poskytovatel
46
Poskytovatel
47
Poskytovatel
48
Poskytovatel
49
Poskytovatel
50
Poskytovatel
51
Poskytovatel
52
Poskytovatel
53



Poskytovatel
54
Poskytovatel
55
Poskytovatel
56
Poskytovatel
57
Poskytovatel
58
Poskytovatel
59
Poskytovatel
60
Poskytovatel
61
Poskytovatel
62
Poskytovatel
63
Poskytovatel
64



Poskytovatel
65
Poskytovatel
66
Poskytovatel
67
Poskytovatel
68
Poskytovatel
69

Nenabizi moznost o¢kovani svym uzivatellim



Nejvétsi pocet ockovani nabizi Poskytovatel 6, a to 11 z uvedenych 12 ockovani (neockuji pouze proti
pasovému oparu). Celkem 8 ze 12 ockovani poskytuje Poskytovatel 49 a Poskytovatel 50.
Poskytovatelé 28, 47, 56, 61, a 65 aplikuji 7 ze 12 ockovani. Polovinu z nabizenych ockovani (tedy 6)
ockuje Poskytovatel 44, 51, 55 a 57. Nejméné (2 ze 12) vybranych ockovani svym uZivatellim poskytuje
Poskytovatel 9, 10, 13, 38, 52 a 53.

Tabulka €. 9: Evidence ockovani proti vybranym infekénim onemocnénim u svych uZivatelti v ramci
pobytové socialni sluzby

Moznosti Pocet respondentt Pocet respondentti v %
Ano 64 92,8 %
Ne 5 7,2%
Celkem 69 100 %

Vsichni poskytovatelé byli dotazani, zda eviduji u svych uZivatel ockovani proti vybranym infekénim
onemocnénim. Celkem 64 pobytovych socidlnich sluzeb (92,8 %) uvedlo, Ze eviduje ockovani u svych
uzivatell, pouze 5 dotazovanych (7,2 %) oznacilo, Ze zafizeni nic takového neeviduje.

Tabulka €. 10: Vybrané infekéni nemoci, proti kterym zafizeni eviduje o¢kovani svych uZivatelQ

Moznosti Ano Ne Celkem

Hepatitida typu A 11 (17,2 %) 53 (82,8 %) 64 (100 %)
Hepatitida typu B 29 (45,3 %) 35 (54,7 %) 64 (100 %)
Chfipka 62 (96,9 %) 2(3,1%) 64 (100 %)
Cerny kasel 8 (12,5 %) 56 (87,5 %) 64 (100 %)
Hemofilus 1(1,6 %) 63 (98,4 %) 64 (100 %)
Tetanus 46 (71,9 %) 18 (28,1 %) 64 (100 %)
Zaskrt 4(6,3 %) 60 (93,7 %) 64 (100 %)
Klistova encefalitida 12 (18,7 %) 52 (81,3 %) 64 (100 %)
Pneumokokové onemocnéni 52 (81,3 %) 12 (18,7 %) 64 (100 %)
Pasovy opar 2(3,1%) 62 (96,9 %) 64 (100 %)
Covid-19 55 (85,9 %) 9 (14,1 %) 64 (100 %)
Respiracni syncytialni virus 5(7,8%) 59 (92,2 %) 64 (100 %)

(RS viry)

Nejcastéji bylo oznaceno, Ze poskytovatelé pobytovych socidlnich sluzeb eviduji ockovani proti chfipce
(96,9 %), covidu-19 (85,9 %) a pneumokokovému onemocnéni (81,3 %).
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Tabulka €. 11: Celkovy pocet proockovanosti uZivatelli na vybrané onemocnéni v pobytovych
socialnich sluzbach

Pocet proockovanych uZivatelti v %

Moznosti u poskytovatelu, ktefi toto ockovani
eviduji

Ockovani proti hepatitidé typu A 15,0 %

Ockovani proti hepatitidé typu B 58,5 %

Ockovani proti chfipce 64,8 %

Pfeockovani proti cernému kasli po 18. roce véku 17,1%

Zivota

Ockovani proti hemofilu po 18. roce véku Zivota 0%

Ockovani proti tetanu (tedy od posledniho 76.9 %

preockovani neuteklo vice nez 10 let)

Pfeockovani proti zaskrtu po 18. roce véku Zivota 1,9%

Ockovani proti klistové encefalitidé (tedy od 7,5 %

posledniho ockovani ¢i pfeockovani neuteklo vice

nez 5 let)

Ockovani proti pneumokokovym onemocnénim 71.9 %

v poslednich 5 letech

Ockovani proti pdsovému oparu 3,0%

Ockovani proti covidu-19 v roce 2023 ¢i v roce 2024 49,0 %

Ockovani proti RS viru 50,5 %

NejCastéji uzZivatelé disponuji platnym ockovdnim proti tetanu (76,9 %), pneumokokovym
onemocnénim (71,9 %) a chfipce v roce 2023 (64,8 %). Ani jeden uZivatel vybranych socidlnich sluzeb
nedisponuje ockovanim proti hemofilu po 18. roce véku, prestoze toto ockovani je evidovano dle
poskytovatele v jednom zafizeni socialnich sluzeb.
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V dotazniku pro poskytovatele socidlnich sluzeb nebyl dotaz na vék &i pfitomnost chronického
onemocnéni u jejich uZivatell. Do Setfeni se ze tfi Ctvrtin zapojily nej¢astéji domovy pro seniory, kde
je vétsi mozZnost vyskytu chronického onemocnéni vzhledem k véku uZivateld a lze i u nich
predpokladat vétsi riziko komplikaci, hospitalizaci, dlouhodobych nasledkd, snizeni kvality Zivota,
sobéstacnosti apod. Navic u senior( i fyziologicky dochdazi narozdil od mladsi populace k rychlejSimu
vyCerpani (vyvanuti) ziskané imunity po oc¢kovani ¢i po prodélani nemoci a ockovani ¢asto byva jednim
z nejvyznamnéjsich preventivnich nastrojl. Podivejme se tedy na doporucované ockovani v souvislosti
s vékem.

Ockovani proti chtipce je doporucovdno vsem osobam 60+. V nasem Setfeni eviduje toto ockovani
62 sluzeb a naockovano bylo v roce 2023 v priméru 64,8 % uZivatelll, coZ neni idealni stav, pokud
vezmeme v potaz informace, které jsou uvedeny v pfedchozim odstavci, a uvédomime si i fakt, Ze
u seniord dochazi k fyziologickym zménam v organismu a kvali tomu jsou seniofi ohroZeni
onemocnénim po celou dobu vyskytu chfipky, nikoli pouze béhem epidemie. Navic md ockovani proti
chfipce a pneumokoklim téz tzv. kardioprotektivni efekt (pozitivni vliv na srdce a ob&hovou soustavu).
Na proockovanost miize mit vliv i to, Ze u tohoto ockovani je prozatim potfeba kazdy rok provést
preockovani, ale ve vyvoiji je univerzalni vakcina, kterd bude G¢inna proti celé skale chfipkovych kmen(.
Navic v zafi 2024 Americky Ufad pro potraviny a léCiva schvalil prvni nosni sprejovou vakcinu proti
chtipce pro vlastni aplikaci nebo aplikaci pecovatelem, tedy nemusi ji podavat poskytovatel zdravotni
péce. Doufejme, Ze tyto nové moznosti povedou k vétsi proockovanosti.

Ockovani proti klistové encefalitidé je doporuéovano osobam 18+. Toto ockovani je hrazeno ze
zdravotniho pojisténi osobam 50+. Ve vzorku je proockovano v priiméru 7,5 % uZivateld z 11 sluzeb.
Toto ockovani sice eviduje 12 zafizeni, ale 1 sluzba nem3d ucelené informace k proockovanosti.
Ockovani proti RS virim se doporucuje osobam 60+. Ockovani neni hrazeno ze zdravotniho pojisténi,
ale nékteré pojistovny na néj pfispivaji vramci svych benefitl. Toto ockovani eviduje pouze
5 oslovenych zafizeni (z toho 1 zafizeni nema ucelené informace) a proockovanost ¢ini v priméru
50,5 % uzivatell ve 4 sluzbach.

Proti cernému kasli se vdospélém véku (18-65 let) doporucuje naockovat 1krat spolecné
s pfeockovanim na tetanus. Ockovani neni hrazeno ze zdravotniho pojisténi, ale nékteré zdravotni
pojistovny na ockovani pfispivaji. Ve vzorku je proockovano 17,1 % uZivatell ze 7 socidlnich sluZeb.
Ockovani eviduje 8 sluzeb, ale 1 sluzba nema ucelené informace.

Ockovani proti pneumokokovym infekcim je hrazeno ze zdravotniho pojisténi vSem osobam 65+, navic
v domovech pro seniory probiha pravidelné ockovani. Riziko pneumokokového onemocnéni nar(sta
s vékem a existuji studie, které tvrdi, Ze po prodélani pneumokokového onemocnéni existuje 2- az
8krat vétsi riziko vzniku napt. srde¢niho selhani ¢i arytmii. V nasem Setreni bylo naockovano v priiméru
77,0 % uzivatel( z 52 evidujicich sluzeb.

S vékem narlsta pocet onemocnéni pasovym oparem, vice nez polovina onemocnéni se vyskytuje
u osob 60+. Ockovani je doporucovano osobam 50+ a je plné hrazeno uZivatelem. Ve vzorku eviduji
toto ockovani pouze 2 zafizeni, ale konkrétni pocty bylo mozné ziskat pouze z jednoho zatizeni, kde
jsou proockovana 3 % uZzivatel(.

Ockovani proti tetanu je po cely Zivot hrazeno ze zdravotniho pojisténi. S ockovanim se zacina brzy po
narozeni a je soucasti hexavakciny. Posilujici booster se v dospélosti doporucuje po 10 aZ 15 letech.
Toto ockovani eviduje 46 sluzeb (1 zafizeni vSak nema ucelené informace) a platnym ockovanim
disponuje pouze v priiméru 76,9 % uzivatell ze 45 socialnich sluzeb.

Od dubna 2024 je doporudovano preockovani proti zaskrtu. Vzhledem k narlistu poctu pripadd
cerného kasle je doporucovano minimalné jedno preockovani v dospélosti a v prlibéhu kazdého
téhotenstvi. K preockovani se doporucuje jedna davka vakciny proti tetanu, zaskrtu a cernému kasli.
Ockovani proti zaskrtu eviduji 4 zafizeni, naockovano je v priméru 1,9 % uzivatelQ.
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Ockovani proti covidu-19 je hrazeno ze zdravotniho pojiSténi, ale nechrdni nas cely Zivot, je potieba
podavat posilujici davky. Ve vzorku je proockovano 49,0 % uzivatelQ z 55 zafizeni, kterd ockovani
eviduji.

Nezapominejme téZz na potfebnost ockovani v souvislosti svyskytem ndkazy s nozokomidlnim
potencidlem, mezi které nejCastéji nalezi napf. virova Zloutenka typu A (eviduje 11 poskytovatel(,
avsak 1 zafizeni nema ucelené informace, v priiméru je naockovano 15 % uZivatell z 10 socialnich
sluzeb), virova Zloutenka typu B (eviduje 29 poskytovatell, ale u 2 zafizeni nebylo moziné zjistit
proockovanost, protoZze ockovani probéhne do konce roku 2024 ¢i byla kolonka proskrtnuta,
v priméru tedy vychazi, Ze je naockovano 58,5 % uZivatell ze 26 pobytovych socialnich sluzeb), dale
chtipka, ¢erny kasel, meningokokové onemocnéni, spalni¢ky, plané nestovice a pfiusnice.

Tabulka €. 12: Davody, proc¢ poskytovatelé neeviduji, proti kterym infekénim onemocnénim jsou
jejich uzivatelé naockovani

Moznosti Pocet odpovédi Pocet odpovédi v %
Financni narocnost 0 0,0%
Casova naroénost 0 0,0%
Personalni nedostatek 0 0,0%
Nepotiebny udaj 4 66,7 %

Jiny dGivod — poskytujeme prechodnou péci, 2 333 %
nemame k tomu opravnéni

Celkem 6 100 %

Na tuto otdzku odpovidala pouze zafizeni (5), ktera v tabulce ¢. 2 (MoZnost ockovani proti vybranym
infekénim onemocnénim uzivatell pfimo v zafizeni) uvedla, Ze neeviduji ockovani u svych uzivatelll
proti vybranym infekénim onemocnénim. Celkem 5 zafizeni oznalilo 6 moznosti. Nej¢astéji se
vyskytovala odpovéd nepotiebny Udaj (66,7 %), jiny divod (poskytovatel poskytuje prechodnou péci
a nema opravnéni) byl uveden 2krat (33,3 %).
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Tabulka €. 13: NejcastéjSi a nejméné casté bariéry, proc se osoby starsi 18 let odmitaji ockovat, dle
odpovédi poskytovatelt socialnich sluzeb

Pocet odpovédi

Pocet odpovédi

Bariéry v e o u nejméné castych
u nejcastéjsich bariér bariér
Dezinformace 28 (13,5 %) 17 (8,2 %)
Pfedchozi zkusenost s ockovanim 43 (20,8 %) 11 (5,3 %)
Nabozenské duvody 0 (0 %) 38 (18,4 %)
Kulturni diivody 0 (0 %) 32 (15,5 %)
Neduvéra ve farmakologicky pramysl 19 (9,2 %) 11 (5,3 %)
Nizka ucinnost ockovani 5(2,4 %) 5(2,4 %)
Zvysené riziko nezadoucich Géinkt ockovani 39 (18,8 %) 8 (3,9 %)
Zavadéni novych vakcin 9(4,3%) 9(4,3%)
Kratka doba na ovérovani Gcinnosti vakcin 5(2,4 %) 8 (3,9 %)
Vysoka cena za oc¢kovani 1 (0,5 %) 14 (6,8 %)
Nedostatek védeckych duikazu 1(0,5 %) 12 (5,8 %)
Omezovani lidskych prav 2(1,0%) 12 (5,8 %)
Negativni stanoviska pribuznych, pratel — 36 (17,4 %) 7 (3,4 %)
socialni tlak na uZivatele
Negativni postoj ke svému zdravi 6 (2,9 %) 12 (5,8 %)
SniZeny pfinos ockovani 2(1,0%) 3(1,4%)
Nedostatek informaci 6(2,9%) 8 (3,9 %)
Souhlas opatrovnika 5(2,4 %) 0 (0 %)
Celkem 207 (100 %) 207 (100 %)

Nékteré odborné publikace rozdéluji determinanty vahani osob nad ockovanim do 3 kategorii, a to na
kontextové vlivy (nedostatek informaci, omezovani lidskych prav, dezinformace, nabozenské dlivody,
kulturni dlvody, nedlvéra ve farmakologicky primysl), individudlni a skupinové vlivy (predchozi
zkuSenost s o¢kovanim, negativni stanoviska pfibuznych, pfatel — socidlni tlak na uZivatele, negativni
postoj ke svému zdravi) a vakciny, o¢kovani (snizeny ptinos ockovani, nizka ucinnost ockovani, zvysené
riziko nezaddoucich ucink( ockovani, zavadéni novych vakcin, kratkd doba na ovérovani ucinnosti
vakcin, vysoka cena za ockovani, nedostatek védeckych duikaz().

U této otdzky mohl kazdy respondent oznacit 3 moznosti nejcastéjSich a nejméné castych bariér.
Vidime, Ze nejcastéji byla oznadena bariéra , pfedchozi zkusenost s o¢kovanim“ (20,8 %), ,zvySené
riziko nezadoucich ucinkl ockovani“ (18,8 %) a ,negativni stanoviska pribuznych, pratel — socialni tlak
na uzivatele” (17,4 %). Do kategorie individualni a skupinové vlivy lze zafadit moznost , predchozi
zkuSenost s ockovanim® a ,negativni stanoviska pribuznych, pratel — socidlni tlak na uZivatele”.
MozZnost ,zvysené riziko nezadoucich Gcinkd“ prislusi do skupiny ockovani vakciny, o¢kovani.
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Jako nejméné casté bariéry poskytovatelé nejcastéji oznacovali ,nabozenské divody” (18,4 %),
ykulturni ddvody“ (15,5 %) a ,dezinformace” (8,2 %). VSechny tyto moZnosti naleZzi do tzv.
kontextovych vliva.

Tabulka €. 14: Srovnani nejcastéjSich bariér, pro€ se osoby starsi 18 let odmitaji ockovat, dle
odpovédi poskytovatell socidlnich sluzeb a zaméstnanct

Pocet odpovédi Pocet odpovédi
Bariery u nejéastéjsich bariér  u nejcastéjsich bariér

dle zaméstnancli dle poskytovateli
Dezinformace 40 (17,3 %) 28 (13,5 %)
Pfedchozi zkusenost s ockovanim 24 (10,4 %) 43 (20,8 %)
Nabozenské duvody 2 (0,9 %) 0 (0 %)
Kulturni diivody 0(0%) 0(0%)
Neduvéra ve farmakologicky pramysl 28 (12,1 %) 19 (9,2 %)
Nizka ucinnost ockovani 4(1,7 %) 5(2,4 %)
Zvysené riziko nezadoucich ucinkt ockovani 35 (15,2 %) 39 (18,8 %)
Zavadeéni novych vakcin 10 (4,3 %) 9 (4,3 %)
Kratka doba na ovérovani tucinnosti vakcin 15 (6,5 %) 5(2,4 %)
Vysoka cena za ockovani 16 (6,9 %) 1(0,5 %)
Nedostatek védeckych dikazi 9 (3,9 %) 1(0,5 %)
Omezovani lidskych prav 3(1,3%) 2(1,0%)
Negativni stanoviska pribuznych, pratel — 14 (6,1 %) 36 (17,4 %)
socialni tlak na uzivatele
Negativni postoj ke svému zdravi 3(1,3%) 6 (2,9 %)
SniZeny pfinos ockovani 6 (2,6 %) 2(1,0%)
Nedostatek informaci 21 (9,1 %) 6 (2,9 %)
Jind bariéra (chybéjici strategicka 1(0,4 %) 5 (2,4 %)
komunikace vladnich uradu)
Celkem 231 (100 %) 207 (100 %)

Shoda nastala u mozZnosti ,,zvysené riziko nezaddoucich Uc¢inkd ockovani“, kdy ve skupiné zaméstnanct
i poskytovatell socidlnich sluZeb se jedna o druhou nejéastéjsi bariéru, pro¢ se osoby starsi 18 let
odmitaji ockovat. Mezi jinymi prekazkami uvadéli poskytovatelé i zaméstnanci chybéjici strategickou
komunikaci vladnich urada.
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Tabulka €. 15: Nejméné casté bariéry, proc se osoby starsi 18 let odmitaji ockovat, dle odpovédi
poskytovatell socialnich sluzeb a zaméstnanci

Pocet odpovédi u nejméné Pocet odpovédi

Moznosti castych bariér u nejméné &astych bariér
dle zaméstnanci dle poskytovatelt

Dezinformace 17 (7,4 %) 17 (8,2 %)
Pfedchozi zkusenost s ockovanim 10 (4,3 %) 11 (5,3 %)
Nabozenské duvody 26 (11,3 %) 38 (18,4 %)
Kulturni diivody 21(9,1 %) 32 (15,5 %)
Neduvéra ve farmakologicky pramysl 11 (4,8 %) 11 (5,3 %)
Nizka ucinnost ockovani 11 (4,8 %) 5(2,4 %)
Zvysené riziko nezadoucich ucinku 18 (7,8 %) 8 (3,9 %)
ockovani
Zavadéni novych vakcin 17 (7,4 %) 9(4,3%)
Kratka doba na ovérovani Gcinnosti 10 (4,3 %) 8 (3,9 %)
vakcin
Vysoka cena za ockovani 10 (4,3 %) 14 (6,8 %)
Nedostatek védeckych dikazi 17 (7,4 %) 12 (5,8 %)
Omezovani lidskych prav 19 (8,2 %) 12 (5,8 %)
Negativni stanoviska pribuznych, 10 (4,3 %) 7 (3,4 %)
pratel — socidlni tlak na uzivatele
Negativni postoj ke svému zdravi 14 (6,1 %) 12 (5,8 %)
SniZeny pfinos ockovani 7 (3,0 %) 3(1,4%)
Nedostatek informaci 13 (5,6 %) 8(3,9%)
Souhlas opatrovnika 0 (0 %) 0 (0 %)
Celkem 231 (100 %) 207 (100 %)

Shoda nastala u moznosti , kulturni divody” a ,nabozenské divody”, kdy zaméstnanci i poskytovatelé
socidlnich sluzeb umistili tyto moZnosti na prvni a druhé misto jako nejméné casté bariéry, proc se
osoby starsi 18 let odmitaji oc¢kovat.

ZAVER
Prodluzujici délka Zivota, zvysujici se pocet seniorlli v populaci a rostouci vyskyt chronickych
onemocnéni povedou k rostoucimu vyznamu prevence onemocnéni. Jednim z moznych feseni pomoci
predstavuje oc¢kovani.
Z vyzkumu vyplynulo, Ze bude potfeba ucinit kroky ke zvySeni zajmu senior( (spoleénosti) o ockovani
a zamérit se na dlvody, pro¢ osoby nad ockovanim vahaji ve vSech oblastech. Dilezita je trpéliva
a srozumitelna komunikace.
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