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Neurologické komplikace očkování

•Mohou zasáhnout všechny časti nervového systému 

•Vzácné

• Incidence řádově nižší než při infekci samotné proti 
kterému je vakcína určena

•Kauzalita x koincidence

• Zkoumáme na 2 úrovních: populační x individuální



1. Populační, epidemiologická

• Systém pasivní survaillence pro kolekci informací o 
potenciálních vedlejších účincích vakcinace

• Pro monitoraci známých, detekci nových NÚ, identifikaci RF 
pro rozvoj NÚ, zajištění bezpečnosti nových vakcín

• Limitace (může nahlásit kdokoliv, informace mohou být 
nepřesné/chybné, jsou hlášeny především závažné 
komplikace)



Klinicky izolovaný syndrom (CIS): 
izolovaný, náhlý vznik ložiskových 
neurologických příznaků s možným 
rozvojem roztroušené sklerózy



• Projekt spolupráce mezi CDC a 8 
poskytovatelů zdravotní péče

• Zahrnuje data 7 mil. pacientů 
(500 tis.dětí ve věku 0-6 let –
2% z celého USA) 

• Studie o závažných a vzácných 
událostech následujících po 
vakcinaci (založené na otázkách 
a obavách plynoucí z VAERS)







2. Individuální

• PRO: Určení potenciálně 
nových NÚ, jejich 
preventabilitu, dopad 
pro jedince a na důvěru 
k očkování

• Složité
• Standardizované



Post-vakcinační 
meningoencefalitida po  aplikaci 
intranasální živé vakciny proti viru 
chřipky

Enterovirová meningoencefalitida









Závěr

•Důkladné vyšetření, precizní stanovení diagnózy
•Snaha o nalezení jiné vysvětlující příčiny
•Provést všechny kroky pro správnou klasifikaci 

kauzality pro konkrétní případ
•Nebát se říct kauzalita je v daném případě neurčená, 

respektive NEVÍME (prozatím)



Děkuji za pozornost!


