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Usmernenie
hlavného hygienika Slovenskej republiky
k Akénému plinu na udrzanie stavu elimindacie osypok a kongenitalneho rubeolového
syndromu a na eliminaciu rubeoly v Slovenskej republike

1 Uved

1.1 Klinicka charakteristika

Osypky su vysoko kontagiozne ochorenie, ktoré vyvolava RNA Morbillivirus z Celade
Paramyxoviridae. Ochorenie sa $iri vzduchom a infikovanymi kvapd6¢kami, vstupnou branou
su spojivky a respirané sliznice. Inkubaény ¢as je 10 dni do vzniku kataralneho $tadia a 14
dni do vzniku exantému (obrazok v prilohe).

Kataralne Stadium trva 3 - 4 dni, objavuje sa vystup teploty, nadcha, kasSel’ a zapal spojiviek.
Pred koncom kataralneho §tadia sa na bukélnej sliznici v oblasti druhych dolnych molérov
objavuju Koplikove skvrny (Sedobelavé makuly na ¢ervenom pozadi).

Exantémové Stadium zacCina druhym vystupom teploty, objavenim makulopapul6zneho
exantému za uSami a v zatylku, ktory sa §iri na tvar, trup a koncatiny. Koplikove Skvrny
miznu na zaciatku exantémového $tadia. Chory ma typicky obraz ,,facies morbillosa®.

Infekénost’ pacienta trva 4 dni pred objavenim exantému a 4 dni po objaveni exantému.

Komplikacie osypok:

primadrne: vyvolané virusom osypok: intersticidlna pneumonia, laryngitida, encefalitida,

sekunddrne:  spdsobené bakteridlnou superinfekciou v dosledku prechodného tazkého
potlacenia bunkovej imunity: otitida, bronchopneumonia, sinusitida,

neskoré. subakutna sklerotizujica panencefalitida.

1.2 Laboratérna diagnostika
Nepriamy dékaz virusu osypok — vysetrenie IgM, IgG protilatok (vhodny biologicky
material: 0,3 - 0,5 ml séra, plazmy)
o pozitivita IgM protilatok (do 3. - 4. dila po vyseve exantému je u primoinfikovanych
detekcia IgM protilatok u 60-70 % chorych; u vakcinovanych 0sob sa IgM protilatky
nemusia objavit’ vobec kvdli rychlemu vzostupu preexistujucich IgG protilatok),
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o signifikantny vzostup hladiny IgG protilitok medzi dvomi vzorkami séra
(optimalna doba odberu 1. vzorky séra je v akutnej faze ochorenia, 2. vzorka séra sa
odobera 2 tyZdne po prvej vzorke),

Priamy dokaz virusu osypok

o dokaz NK virusu osypok metédou RT-PCR (0. - 7. deri od prvych priznakov; odber
nasofaryngeédlneho vyteru do transportného média pre virusy alebo mocu do sterilnej
skiumavky),

o izolacia virusu osypok kultivdciou na bunkovych kulturach (0. - 4. deii od prvych
priznakov; odber nasofaryngedlneho vyteru do transportného média pre virusy alebo
mocu do sterilnej skimavky).

Transport biologického materiilu

Biologicky material je potrebné dopravit’ pri teplote 4°C do laboratéria do 24 hodin alebo
zamrazit’ na -70°C (nie na -20°C). Mo¢ pred zamrazenim scentrifugovat’ (pri 1500 rpm/S-
10min/4°C) a sediment resuspendovat’ v transportnom médiu pre virusy.

Poznamka: V pripade pozitivneho vysledku IgM protildtok v klinickom laboratériu je
potrebné vzorky biologického materidlu zaslat’ na konfirméaciu do Narodného referenéného
centra (NRC) pre morbilli, rubeolu a parotitidu (Urad verejného zdravotnictva Slovenskej
republiky, Trnavska cesta 52, 826 45 Bratislava).

Lekar odoberajuci biologicky material uvedie na Ziadanku dovod vySetrenia, prvé priznaky
ochorenia a udaj, ¢i bola osoba ockovana proti osypkam (ak 4no, uvedie pocet ddvok vakciny
a termin ockovania) v zmysle bodu 1.2.

1.3 Definicia pripadu

Klinické kritéria pre osypky su:

horucka a

makulopapul6zny exantém (nie vezikuldrny) a
kaSel’ alebo nadcha alebo konjunktivitida

Laboratorne kritéria - splnenie aspon jedného z kritérii:

pozitivita IgM protilatok alebo

izol4cia virusu alebo

dokaz NK virusu metédou RT-PCR alebo

signifikantny vzostup hladiny IgG protildtok medzi 2 vzorkami séra.

Epidemiologické kritéria: epidemiologickd suvislost’ — moznost’ interhumanneho prenosu

Klasifikacia pripadu:

mozny: osoba spir“la klinické kritéria
pravdepodobny: osoba splfia klinické kritérid a je v epidemiologickej suvislosti
potvrdeny: osoba, ktora nebola v poslednej dobe ockovana aspliia klinické a

laboratorne kritéria

1.4 Protiepidemické opatrenia pri vyskyte osypok

1.4.1 Zabezpecdenie odberu biologického materidlu a vykonanie laboratérneho
potvrdenia diagnozy u chorych a podozrivych z ochorenia na osypky

Zabezpecenie odberu biologického materidlu a vykonanie laboratorneho potvrdenia diagnozy
u chorych a podozrivych z ochorenia sa vykonéava podl'a bodu 1.2.
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1.4.2 Karanténne opatrenia a izolacia pre osoby podozrivé z nakazy
Za osoby podozrivé z nakazy sa povazuju vnimavé osoby, ktoré boli v kontakte s chorym.

Za vnimavé osoby sa povazuju:

- deti, ktoré nemaji zdznam v zdravotnej dokumentéacii o prekonani ochorenia alebo
zaznam o oc¢kovani proti osypkam podla platnej o¢kovacej schémy v SR,

- dospelé osoby, ktoré nemaji zaznam v zdravotnej dokumentacii o prekonani ochorenia
alebo zdznam o o¢kovani proti osypkam dvomi davkami vakciny.

Karanténne opatrenia:

- vylucéenie z predskolského alebo Skolského kolektivu vnimavych o0s6b (deti
a zamestnancov) aich izoldcia v domdcom prostredi po dobu 21 dni od poslednej
expozicie chorému,

- zékaz prijimania vnimavych deti do predSkolského alebo Skolského kolektivu po dobu 21
dni od vylu€enia chorého z kolektivu,

- obmedzenie resp. zakaz navstev kulturnych, Sportovych pripadne inych podujati alebo ich
organizacie predSkolskymi alebo Skolskymi zariadeniami pocas trvania karanténnych
opatreni,

- izolacia v domacom prostredi pre vnimavé osoby s prolongovanym kontaktom po dobu 21
dni od hospitalizacie chorého, alebo po dobu 21 dni od piateho dila exantému u chorého
izolovaného v domacom prostredi (piaty deti exantému = ukoncenie infekciozity),

- izolacia v domacom prostredi vnimavych oséb po dobu 5. - 21. dila od jednorazovej
expozicie infekénému pacientovi.

1.4.3 Postexpozi¢na profylaxia pre osoby podozrivé z nikazy (vnimavé osoby)
Ockovanie vnimavych osob bez kontraindikacie ockovania (kontraindikacie oCkovania st
uvedené v SPC k vakcine) sa vykondva od 6 mesiacov veku. Postexpoziéné ockovanie ma byt
vykonané do 72 hodin od expozicie. Davka vakciny podand vo veku 6-12 mesiacov sa do
pravidelného povinného o¢kovania nezapocitava. O¢kovanie ma kl"i¢ovy vyznam v zabraneni
Sirenia nakazy.

Podanie normalneho Pudského imunoglobulinu G vnimavym osobam (davka 0,2 ml/kg
i.m., maximum 15 ml):
o v ¢ase od 72 hodin do 6 dni od expozicie (ak nedostali o¢kovaciu latku)
o s kontraindikéciou o¢kovania v ¢ase do 6 dni od expozicie najmé pre:
- primarny imunodeficit,
- sekundarne ziskany imunodeficit (napr. leukémia, lymfém, generalizované
malignity, kortikosteroidna terapia, radioterapia, uzivatelia drog, antimetabolitov);
HIV infekcia — nie je absolutna kontraindikécia okovania,
- vazne akutne horu¢naté ochorenie,
- tehotenstvo,
- niz§i vek dietat’a, ako je minimalny vek pre o¢kovanie, t. j. 6 mesiacov.

2 Preventivne opatrenia pred vyskytom osypok v regione

2.1 Pre pracoviska rychlej zachrannej sluzby

. Odporuca sa vykonat” kontrolu oc¢kovania/prekonania ochorenia u zdravotnickych
pracovnikov zo zdravotnej dokumentiacie (v zmysle selfkontroly na danych
pracoviskach) ako podklad pre rychle prijatie protiepidemickych opatreni v pripade
zanosu osypok.
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2.2

23

Pre vSeobecného lekara pre deti a dorast (VLDD), vSeobecného lekara pre
dospelych (VLD) a pracoviska lekarskej sluzby prvej pomoci (LSPP)

Odporuca sa vykonat kontrolu oc€kovania/prekonania ochorenia u zdravotnickych
pracovnikov zo zdravotnej dokumentdcie ambulantnych zariadeni, kde existuje
pravdepodobnost’ zvySeného vyskytu chorého na osypky ako podklad pre rychle prijatie
protiepidemickych opatreni v pripade zanosu osypok.

Odporuca sa zvysit’ uroveii kolektivnej ochrany ,,catch up o€kovanim“ vnimavych deti,
ktoré napriek dosiahnutiu veku pre povinné o€kovanie neboli proti osypkam ockované,
pisomne alebo telefonicky pozvat’ vnimavé deti na o¢kovanie.

Pre infek¢éné a pediatrické 16Zkového pracoviska, pracoviska centralneho prijmu
a oddelenia akitnej a intenzivnej mediciny (OAIM)

Odportica sa vykonat' kontrolu oc¢kovania/prekonania ochorenia u zdravotnickych
pracovnikov zo zdravotnej dokumentacie ako podklad pre rychle prijatie
protiepidemickych opatreni v pripade zanosu osypok.

Odporuca sa, aby pri prijimani detskych pacientov na infekéné a detské oddelenia bola
anamnéza zacielené na zistovanie o¢kovania proti osypkam (podana 1. alebo 2. davka
vakciny; ak nebolo dieta ockované, je potrebné uviest, ¢i ma kontraindikaciu
ockovania).

Pre epidemiologické pracoviska regionalnych tdradov verejného zdravotnictva
(RUVZ) a Urad verejného zdravotnictva SR (UVZ SR)

Edukécia obyvatel'stva (vydanie informac¢ného letdku, distribucia cez pediatrické
oddelenia, LSPP pre deti a LSPP pre dospelych, webové stranky RUVZ, média).
Edukacia zdravotnickych pracovnikov (vyuzit prednasky pre VLDD a VLD
usporiadané napr. v ramci edukécie k problematike vysoko nebezpe¢nych ndkaz (VNN)
a zaradit’ problematiku osypok), pripravit' edukacné materidly zamerané na podporu
ofkovania avykon protiepidemickych opatreni v ohnisku nédkazy, zintenzivnit
surveillance.

Odporucit’ ockovanie zamestnancov pediatrickych a infektologickych 16zkovych
pracovisk, ambulancii VLDD a VLD, zachrannej zdravotnej sluzby, LSPP, pracovisk
centrdlneho prijmu a OAIM, ktori nemaji zdznam v zdravotne] dokumentacii o
prekonani osypok alebo zdznam o o€kovani proti osypkam dvomi davkami vakeiny.
Odporucit’ cestovatel'om do krajin s epidemickym vyskytom osypok:

o ockovanie deti, ktoré nemaju zdznam v zdravotnej dokumentacii o prekonani
osypok alebo zdznam o o€kovani proti osypkam podla platnej o¢kovacej schémy
v SR,

o ockovanie dospelych osdb, ktori nemaju zdznam v zdravotnej dokumentécii o
prekonani osypok alebo zaznam o ockovani proti osypkam dvomi déavkami
vakciny.

Opatrenia v uteCeneckych taboroch pre uteencov, odidencov ainych migrantov
z cudziny: u vSetkych deti do 15 rokov Zivota ihned’ po prichode do tdbora overit
zaznam o oCkovani. Pokial’ takyto zdznam o oCkovani proti osypkam chyba, alebo
zneho vyplyva, Ze dieta nebolo proti osypkam ockované, je potrebné ho zaockovat’
jednou davkou vakciny proti MMR.
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3 Opatrenia v ohnisku nikazy osypok

Opatrenia pri vyskyte osypok vykondvaju predovSetkym pracoviskd rychlej zachrannej
sluzby, VLDD a VLD, pracoviska LSPP, infektologické pracoviska a pediatrické pracoviska,
epidemiologické pracoviska, laboratdrne pracoviska primerane k svojmu ucelu.

3.1

3.2

Cinnosti pracoviska rychlej zichrannej sluzby

Pri prijimani ziadosti orychlu pomoc od pacienta steplotou nad 38°C a/alebo
exantémom zistuje, & priznaky volajuceho spifaji definiciu moZného alebo
pravdepodobného pripadu osypok (bod 1.3). Ak éno, doplni anamnézu o zistenie
moznej expozicie virusu osypok, pobyt v mieste/krajine s vyskytom 7-21 dni pred
prvymi priznakmi ochorenia. Zisti, ¢i bol pacient v minulosti o¢kovany proti osypkam
alebo ich prekonal.

Zabezpeli prevoz pacienta sanitnym vozidlom pre prevoz infekénych pacientov do
spadového infekéného oddelenia, ktorému predtym ozndmi podozrenie na klinicku
diagnézu osypky (nejde o prevoz za podmienok urcenych pre osobu podozriva
z ochorenia na VNN).

Ak je to realizovatelné, zabezpe€i zdravotnicky ukon pre chorého imunnymi
pracovnikmi.

Pracovnici v kontakte s pacientom pouzivaji Standardné osobné ochranné pracovné
prostriedky urcené pre vzdusné nakazy.

Hlasi ochorenie a suspektné ochorenie telefonicky prislusnému RUVZ, alebo inym
vhodnym sposobom (bezodkladne, najneskor do 24 hodin od zistenia) vratane
zékladnych udajov o osobe, o ochoreni, o o¢kovani proti osypkam, o moznej expozicii
nakaze doma alebo v zahraniéi, iné relevantné udaje).

Vykona dekontaminaéné opatrenia tak, aby v priestoroch ambulantného vozidla
nedochadzalo k §ireniu ndkazy (dokladné vetranie vozidla po prevoze, dezinfekcia
ovzdusia, dezinfekciu priestorov, predmetov podla dezinfekéného planu).

Zisti ockovaci status, resp. prekonanie osypok u zdravotnickych pracovnikov a inych
zamestnancov rychlej zachrannej sluzby, ktori boli v priamom kontakte schorym
a zabezpeci postexpozi¢nu profylaxiu podla bodu 1.4.3 a vykon karanténnych opatreni
podl'a bodu 1.4.2.

Cinnosti ambulancie VLDD a VLD, pracoviska LSPP ainého ambulantného
pracoviska s moznost’ou navstevy osoby chorej na osypky

Hlasi ochorenie a suspektné ochorenie telefonicky prisluinému RUVZ, alebo inym
vhodnym sposobom (bezodkladne, najneskor vSak do 24 hodin od zistenia) vratane
zékladnych udajov o osobe, o ochoreni, o o¢kovani proti osypkam, o moznej expozicii
nakaze doma alebo v zahraniéi, iné relevantné udaje).

Vykona odber biologického materidlu na laboratérne potvrdenie diagnézy osypky BOS,
ak ide o prvé pripady v ohnisku nakazy aj odber na priamy dokaz virusu. Na ziadanku
uvedie prvé priznaky ochorenia a udaj, ¢i bola osoba okovana proti osypkam (ak éno,
uvedie pocet davok vakciny a termin o¢kovania) v zmysle bodu 1.2.

Zabezpeci prevoz pacienta infekénou sanitkou na izolaciu do spadového infekéného
oddelenia, ktorému predtym oznadmi podozrenie na klinicku diagnézu osypky.
Vykonava protiepidemické opatrenia podla pokynu RUVZ (bezodkladne vyhotovi
zoznam vnimavych kontaktov v ambulancii, vrodine chorého a vykonava
protiepidemické opatrenia u kontaktov podla bodu 1.4.2 al.4.3, sktorymi ma
uzatvorenu zmluvu o poskytovani zdravotnej starostlivosti).
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3.3

34

Vykoné opatrenia tak, aby v priestoroch ambulancie nedochadzalo k Sireniu ndkazy
(oddeli ordinaéné hodiny pre pacientov s priznakmi osypok od inych pacientov; oznaci
viditeI'ne izola¢nu miestnost’ alebo ini oddelenti miestnost’ a vidite'ne umiestni oznam,
aby pacienti s priznakmi osypok pred nédvstevou ambulancie kontaktovali lekéra
telefonicky a do vySetrenia sa zdrzovali v izola¢ne] miestnosti alebo inej oddelene;j
miestnosti); lekdr prednostne vyuziva na vySetrenie takychto pacientov navstevnu
sluzbu.

Zisti oc¢kovaci status, resp. prekonanie osypok u zdravotnickych pracovnikov ainych
zamestnancov ambulancie, ktori boli v priamom kontakte schorym a zabezpeci ich
profylaxiu podl’a bodu 1.4.3 a vykon karanténnych opatreni podl'a bodu 1.4.2.
Spolupracuje s epidemioldgom avykondva protiepidemické opatrenia podla
epidemiologickej situdcie.

Cinnosti infekéného a pediatrického 16Zkového pracoviska

Hlasi ochorenie a suspektné ochorenie telefonicky prislusnému RUVZ, alebo inym
vhodnym spdsobom (bezodkladne, najneskor do 24 hodin od zistenia) vratane
zékladnych udajov o osobe, o ochoreni, o o¢kovani proti osypkam, o moznej expozicii
nakaze doma alebo v zahraniéi, iné relevantné udaje.

Vykoné odber biologického materidlu na laboratérne potvrdenie diagnozy osypky BOS,
ak ide o prvé pripady v ohnisku nékazy aj odber na priamy ddkaz virusu v zmysle bodu
1.2. Na ziadanku uvedie prvé priznaky ochorenia a uidaj, ¢i bola osoba ockovana proti
osypkam (ak ano, uvedie pocet davok vakciny a termin o¢kovania), ak uz odber nebol
vykonany v ambulantnom zariadeni.

Zabezpeci pri hospitalizécii izolaciu pacienta v izola¢nej miestnosti alebo inej oddelene;j
miestnosti, ktord umozni izolovat’ infekéného pacienta od vnimavych pacientov
a vnimavého persondlu na oddeleni.

Zisti ockovaci status (pocet davok), resp. prekonanie osypok u zdravotnickych
pracovnikov ainych zamestnancov oddelenia a pacientov oddelenia, ktori boli
v priamom kontakte s chorym a zabezpeci profylaxiu vnimavych osdb podl'a bodu 1.4.3
a vykon karanténnych opatreni podl’a bodu 1.4.2.

Spolupracuje s epidemiolégom a vykonava d’alSie protiepidemické opatrenia podla
epidemiologickej situécie.

Cinnosti epidemiologického pracoviska RUVZ a UVZ SR

Vykonéva edukédciu obyvatel'stva (formou informacného letdku, distribicia cez
pediatrické oddelenia, LSPP pre deti a LSPP pre dospelych, webové stranky RUVZ,
média).

Vykondva vySetrovanie v ohnisku nédkazy (pétranie po prameni povodcu nékazy,
vnimavych kontaktoch ainych relevantnych udajoch, stanovuje opatrenia v ohnisku
ndkazy podla bodu 1.4.2 al.4.3, spolupracuje sostatnymi zdravotnickymi
pracovnikmi).

Hlasi do 24 hodin od obdrzania prvej informécie (telefébnom, e-mailom) odboru
epidemiologie UVZ SR v Bratislave. Spresnené tudaje vratane vykonanych opatreni
hlasi do Epidemiologického informagného systému EPIS. RUVZ v sidle kraja tieto
udaje vyhodnocuje v tyzdennych informdacidch o mimoriadnych epidemiologickych
situdcidch za prislusny kraj, UVZ SR ich vyhodnocuje za SR. V tyZdennych
informaciach je potrebné uvadzat' aj nulové hlasenia. Mozné, pravdepodobné
a potvrdené ochorenia na osypky sa hlasia obvyklym sposobom do EPIS. O vyskyte
potvrdenych ochoreni RUVZ informuje aj zdravotnicke zariadenia a verejnost. UVZ
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SR zasiela vramci siete WHO EURO vsetky pozadované informécie o suspektnych
a potvrdenych domaécich aj importovanych ochoreniach na osypky v SR mesaéne v
ramei Monitorovacej siete osypok - CISID a RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici do
eurdpskej databazy ECDC (TESSy).

Cinnosti laboratérneho pracoviska vykonavajiiceho diagnostiku osypok

Hlasi prijem akéhokol'vek biologického materialu, ktory by mohol byt od osoby chorej
na osypky (udaj na ziadanke klinickych priznakov osypok, suspektna diagnéza osypky)
najneskér do 24 hodin od prijmu vzorky na odbor epidemiolégie prislusného RUVZ
telefonicky alebo inym vhodnym sposobom.

V zmysle odporuéani WHO musi byt’ vysledok vySetrenia k dispozicii ¢o najskor
oSetrujicemu lekarovi a odboru/oddeleniu epidemiolégie prislusného RUVZ.

V pripade pozitivity vzorky zabezpeti jej odoslanie na konfirma¢né vySetrenie do NRC
pre morbilli, rubeolu a parotitidu UVZ SR.

URAD VEREINEHO IDRAVOINICTVA
SLOVENSKEJ REPUBLIKY
826 45 BRATSLAVA, JRNAVSKA CRAS2

Mgr. RND . MUDr. Jan Mikas, PhD.
hlavny hygi nik Slovenskej republiky
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