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EPIDEMICKÝ PROCES

VNÍMAVÁ POPULACE
 

RIZIKOVÁ SKUPINA



NA ZAČÁTKU EPIDEMIE NĚKOLIK OTÁZEK?
(EPIDEMICKÝ PROCES A ZÁKLADNÍ CÍL PRÁCE EPIDEMIOLOGŮ)

• Epidemický proces zahrnuje ZDROJ + CESTY PŘENOSU + VNÍMAVOU POPULACI

• Jak je infekčním onemocněním postižena populace (škola, útvar, kraj, země atd)?

• Co je příčinou a co následkem významně ovlivňujícím populaci a její život?

• Jsou všichni vnímaví k onemocnění?

• Jsou všichni ohroženi následkem?

• Pokud nejsou všichni postiženi následkem - je možné definovat „Rizikovou 
skupinu“ postiženou následkem?

• Je „Riziková skupina“ významně menší než celá populace?

• Dají se u „Rizikové skupiny“ realizovat protiepidemická opatření?



ZÁKLADNÍ KONCEPT V EPIDEMIOLOGII

V EPIDEMIOLOGII SE PRACUJE S KONCEPTEM

V EPIDEMII COVID-19 JE SPRÁVNÝ KONCEPT

V EPIDEMII COVID-19 JE NESPRÁVNÝ KONCEPT

PŘÍČINA NÁSLEDEK

Virus SARS-CoV-2 ŠÍŘENÍ VIRU

Veškeré ukazatele se vztahují k úmrtí; Vhodná jen ta opatření - zabrání úmrtí

COVID-19 ÚMRTÍ

Co nás nejvíce jako populaci ohrožuje v epidemii  - nemoc nebo úmrtí?

Testování celé populace, kapacity nestačí, na rizikovou populaci nestačí zdroje



ANALÝZY ZEMŘELÝCH?
Kdo patří do rizikové populace - Kdo je ohrožen těžkým průběhem a úmrtím?

    VYSOKÝ VĚK

    DIABETES

    ICHS

    OBEZITA 

      = cca 2% seniorní populace

Institucionalizované osoby přispěly cca 26 % ke všem úmrtím!



PRVNÍ SKUPINA ANALÝZ
Kdo patří do rizikové skupiny - Kdo je ohrožen těžkým průběhem a úmrtím?

RIZIKOVÁ SKUPINA
DEFINICE

Na základě detailní analýzy

(Osoba, místo, čas) 



ODLIŠNOSTI OD AVRI

ČASNÉ KOMPLIKACE….



AVRI X COVID-19 
V závislosti na „neviditelných“ komplikacích

Komplikace AVRI COVID-19

Virová imunosuprese

(Lymphopenie-1)
+ +++

Žilní tromboembolická nemoc

(Replikace viru v endotelu, immunothrombóza-2)
- +++

Druhotný bakteriální zánět dýchacích cest a plic

(Replikace viru v buňkách dýchacích cest -3)
+ +++

Mechanismus je velmi dobře popsán:

1. Jafarzadeh A et al: Lymphopenia an important immunological abnormality in patients with COVID-19: Possible mechanisms 2021 https://doi.org/10.1111/sji.12967 

2. Loo J et al: COVID-19, immunothrombosis and venous thromboembolism: biological mechanisms. 2021. http://dx.doi.org/10.1136/thoraxjnl-2020-216243 

3. Tanya A. Miura: Respiratory Epithelial Cells as Master Communicators during Viral Infections. 2019 https://doi.org/10.1007/s40588-019-0111-8 

+++ = Velmi časté

+ = Méně časté

- = Není přítomno

https://doi.org/10.1111/sji.12967
http://dx.doi.org/10.1136/thoraxjnl-2020-216243
https://doi.org/10.1007/s40588-019-0111-8


DŮLEŽITÉ JIŽ V BŘEZNU 2021!

Včasná přednemocniční léčba, 

která vede k rychlejšímu zotavení

a snížení počtu hospitalizací v důsledku

COVID-19 je nesmírně důležitá, zejména

mezi staršími dospělými a lidmi

s chronickými onemocněními, kteří jsou

vystaveni vysokému riziku nepříznivých

následků
Březen 2021 - The Lancet: PRINCIPLE Trial Collaborative Group https://doi.org/10.1016/S0140-6736(21)00461-X  

https://doi.org/10.1016/S0140-6736(21)00461-X


Porovnání  smrtností v DD v ČR (415 klientů/78 zemřelo) se smrtností v DD v Irsku (764/211) 

= 27.6 %

= 18.8 %

Beran J et al: Inosine Pranobex Significantly Decreased the Case-Fatality Rate among PCR Positive Elderly with SARS-CoV-2 at Three Nursing Homes in the Czech Republic

Pathogens 2020, 9(12), 1055; https://doi.org/10.3390/pathogens9121055 

Poskytování zdravotní péče v DD je v dostupné ČR, ale není standardem v mnoha zemích!

https://doi.org/10.3390/pathogens9121055


DRUHÁ SKUPINA ANALÝZ
Která opatření chrání rizikovou skupinu – Prevence, diagnostika, léčba?

PROTIEPIDEMICKÁ OPATŘENÍ
PRO RIZIKOVOU SKUPINU

IDENTIFIKACE EFEKTIVNÍCH FOREM
Na základě detailní analýzy

(Testování, vyšetření, izolace, léčba, očkování….) 



VČASNÁ LÉČBA 
„NEVIDITELNÝCH“ KOMPLIKACÍ



IP REGISTROVÁN OD 04-2022 V INDII PRO DOPLŇKOVOU 

LÉČBU LEHKÉHO A STŘEDNĚ TĚŽKÉHO COVIDU



Efficacy and Safety of Inosine Pranobex in COVID-19 Patients: A Multicenter 

Phase 3 Randomized Double-blind, Placebo-Controlled Trial 
(Advanced Therapeutics DOI: 10.1002/adtp.202200159) 
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Skupina Placebo = Hydroxychlorochin + azithromycin + Placebo

Skupina Léčba = Hydroxychlorochin + azithromycin + Inosine Pranobex



TŘETÍ SKUPINA ANALÝZ
Jaká včasná léčba chrání rizikovou skupinu – Imunosuprese, TEN, bakteriální komplikace?

MITIGACE IMUNOSUPRESE A TEN
IDENTIFIKACE MOŽNÝCH LÉKŮ

Na základě detailní analýzy

(Inosine pranobex, montelukast, aspirin, hydroxychlorocin, azitromycin….) 



VAKCINACE
NOVĚ ZAVEDENÉ POSTUPY PŘÍPRAVY

CO SLEDOVAT….



COVID VAKCÍNY
Co nám sdělovali experti a odborníci?

• Chrání před infekcí

• Chrání před přenosem

• Chrání před hospitalizací

• Chrání před těžkým průběhem na JIP

• Chrání před úmrtím na covid-19

Jaká je realita a jak dlouho chrání?    NEVÍME !
      (Sledovat hrubé ukazatele)



REINFEKCE OČKOVANÝCH A NEOČKOVANÝCH

Gartlan C, Tipton T, Salguero FJ, Sattentau Q, Gorringe A, Carroll MW. Vaccine-Associated Enhanced Disease and Pathogenic Human Coronaviruses. Front Immunol. 2022 Apr 4; 13:882972

Očkován, prodělal covid a znovu covid Neočkován, prodělal covid a znovu covid



ČTVRTÁ SKUPINA ANALÝZ
Jaké jsou dopady nové vakcíny – Na populaci, na individuální úrovni, na prodělání nemoci?

ZÁVAŽNÝ NEŽÁDOUCÍ ÚČINEK - ÚMRTÍ
(Pokračovat v bezpečnostním sledování po klinické studii

= Úmrtí za 3, 6 a 12 měsíců, očkovaní a neočkovaní….) 

POČTY ZÁVAŽNÝCH PRŮBĚHŮ NA JIP
(Počty reinfekcí u očkovaných a neočkovaných na JIP….) 



Děkuji za pozornost!
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