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Vazeni ¢tenati,

vakcinace proti novému koronaviru
(SARS-CoV-2), ktery zplsobuje nemoc
covid-19, je vSeobecné povazovdna
za kli¢ovy néstroj poskytujici spolehli-
vou ochranu pred zavaznymi formami
tohoto respira¢niho onemocnéni. Jeji
efektivita se zdad byt mimoradné vysoka,
u tii v Evropé dosud registrovanych vak-
cin se pohybuje mezi 70a 95 % [1]. Je na-
nejvys povzbuzujici, Ze tato optimistickd
data z registra¢nich klinickych studii se
zacinaji potvrzovat i v bézném Zivoté,
a v zemich, které zvladly globalni souboj
o vakciny nejlépe (Izrael, Velka Britanie),
se zacina blyskat na lepsi casy.

Pacienti s idiopatickymi strevnimi za-
néty (IBD) nejsou podle soucasnych po-
znatk(l zatiZzeni zvysenym rizikem téz-
kého pribéhu covid-19 ve srovnani se
zdravou populaci a i pro né plati, Ze hlav-
nimi rizikovymi faktory jsou vyssi vék,
obezita, diabetes a kardiovaskuldrni
nebo plicni komorbidita [2]. Soucasné
je v8ak nutno zdUraznit, Ze naprosta vét-
$ina nemocnych s IBD je anebo nékdy
v prlibéhu Zivota bude lé¢ena imu-
nosupresivné pusobicimi Iéky a tento
fakt ¢inf tuto populaci nadchyInégjsi k in-
fekénim komplikacim a jejich zavaznéj-
Simu pribéhu. Otazka vakcinace pa-
cientll s IBD je proto Siroce diskutovana
nejen lékafi, ale pfedevsim pacienty
samotnymi.

Dvé respektované mezinarodni od-
borné skupiny poskytly v neddvné dobé

sva stanoviska tykajici se vakcinace pa-
cientl s IBD proti covid-19. Tou prvni je
International Organisation for the Study
of Inflammatory Bowel Disease (IOIBD),
druhou pak IBD sekce Britské gastro-
enterologické spolec¢nosti [1,3]. V obou
pfipadech byla zakladni otdzka — zda
ockovat pacienty s IBD proti covid-19 -
zodpovézena zcela jednoznacné a az
nezvykle dirazné: ANO, vakcinace
této skupiny chronicky nemocnych
je zadouci a potiebna. Obé spolec-
nosti se shoduji i v fadé dalsich dopo-
ruceni, kterd upfesnuji zakladni sou-
hlasné stanovisko: vsechny tfi dostupné
vakciny jsou bezpecné i pro pacienty
s IBD a jejich aplikace by méla probéh-
nout v nejblizsim mozném terminu. Ne-
mocni by méli akceptovat podani té
vakciny, kterd je v danou chvili k dispo-
zici, neni divod nékterou z nich prefe-
rovat. A zejména — pacientdim, ale i |é-
kafské verfejnosti je nutno potiebu
vakcinace zdUraznovat konzistentné
a opakované, a minimalizovat tim ri-
ziko Sifeni neovéfenych a zavadéjicich
informaci.

Vcelku jasné se obé spolec¢nosti vyja-
dfuji i k otdzce vztahu mezi |é¢bou IBD
a vakcinaci. PfestozZe fada studii uka-
zala, Ze biologika, klasickd imunosupre-
siva a systémové kortikoidy mohou
snizovat miru imunitni odpovédi na po-
dani vakciny proti chfipce, pneumoko-
kové infekci nebo hepatitidé B [1], neni
tato lé¢ba kontraindikaci vakcinace

BRI

proti covid-19. Jednim z hlavnich da-
vodl je vysoka intenzita imunitni od-
povédi navozené schvdlenymi protico-
vidovymi vakcinami, a to jak v oblasti
protilatkové (IgG), tak i bunécné (CD4+,
CD8+ Th lymfocyty) imunity. Je pocho-
pitelné, ze absence pacientl s chro-
nickymi nemocemi v registracnich kli-
nickych studiich znamend téz absenci
skute¢nych dat o vlivu imunosupresiv
na efekt vakcinace. Pfedchozi zkuse-
nosti s vakcinami proti chfipce, pneu-
mokoku nebo hepatitidé a soucasné
poznatky o imunitni odpovédi navazu-
jici na vakcinaci proti covid-19 jsou nic-
méné dostate¢nou oporou pro konsta-
tovani, Ze vakcinovat lze bez ohledu na
podavanou terapii IBD. Vyjimkou mize
byt jen obdobi vysokodavkovanych sys-
témovych kortikoidl, redukce davky
pod 20 mg prednisonu denné je pova-
zovana za prospésnou. Mimochodem,
vliv podavané terapie na efekt vakci-
nace je bezpochyby vhodnym ndmé-
tem pro klinicky vyzkum a jednim z dd-
vodU, pro¢ by méli byt vakcinovani
pacienti zarazeni do dlouhodobého
registru.

Na probihajici diskuzi tykajici se vak-
cinace pacient0 s IBD proti covid-19 rea-
govala i Pracovni skupina pro IBD pfi
Ceské gastroenterologické spole¢nosti
anasvém jednani dne 13. 1. 2021 pfijala
pétibodové stanovisko ve stru¢nosti shr-
nujici vyse uvedené body [4]. Ve shodé
s mezindrodnimi autoritami je toto sta-
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novisko vedeno snahou o poskytovani
jasnych informaci, jichz se v dnesni ne-
jisté a nervozitou protkané dobé tak
zoufale nedostava.
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