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Dragi starsi,

vas otrok se odpravlja na vznemirljivo potovanje — Solsko
obdobije je €as, ko bo raziskoval svet, sklepal prijateljstva,
se ucil novih stvari in korak za korakom odrascal. To je
tudi obdobje, ko telesni in Custveni razvoj postajata Se
posebej pomembna. V tem ¢asu lahko skupaj z otrokom
poskrbite, da bo njegovo odrascanje kar najbolj varno in
zdravo. Pomemben nacin varovanja zdravja je cepljenje,
ki vaSsemu otroku pomaga zgraditi mocan obrambni
sistem pred boleznimi. Zato cepljenje ni le odlocitev za

danes - je tudi darilo za prihodnost.

cene

cepljenju otrok v Solskem obdobju. Svoje odlocitve boste
lahko sprejemali na podlagi preverjenih informacij, pri

tem pa smo vam vedno na voljo za dodatna vprasanja.

Hvala, ker s svojo skrbjo omogocate vasemu otroku, da
odras¢a zdravo in varno. Vada vloga je neprecenljiva -

skupaj gradimo temelje za svetlej$o prihodnost.

S spostovanjem,

Nacionalni intitut za javno zdravje



Davica je huda nalezljiva bolezen, ki jo povzroc¢a strup
(toksin) bakterije Corynebacterium diphteriae. Bolezen se
praviloma za¢ne z vnetim Zrelom, zaradi razvoja belkastih
oblog, ki se lahko Sirijo v sapnik in sapnice, pa povzroca
tezave pri dihanju in lahko vodi v zadusitev.

lzvor okuzbe je bolnik ali klicenosec, ki seve bakterije nosi
v nosno-zrelnem prostoru ali na koZzi. Bolezen se zato
Siri kapljicno, torej s kasljem, kihanjem in govorjenjem ali
z neposrednim stikom s koznimi ranami, lahko pa tudi
posredno prek predmetov in hrane.

Od okuzbe do pojava bolezni mine od 1 do 6 dni. Lahko
poteka blago ali celo brez znakov okuzbe, lahko pa hitro
in se kon¢a s smrtjo. Bolezen se pojavlja v dveh oblikah:

* kot lokalna davica, ki je posledica okuzbe zgornjih dihal
ali koze,

* in kot davica, ki je posledica razsoja toksina v kri in
oddaljene organe.

Bolezen se praviloma zac¢ne z vnetjem sluznice nosu in
zrela ali koze, vro€ino, lahko pa tudi s slabostjo, bruhanjem,
mrzlico in glavobolom.



Na sluznici se razvijejo belkaste obloge, ki se debelijo in
lahko hitro povzrocijo tezave pri dihanju. Otrok postane
hripav, postopno izgubi glas ter za¢ne lajajoce kasljati in
sikati. Bakterija, ki povzroc¢a davico, izlo¢a tudi strup. Ta se
razseje po telesu in lahko poskoduje srce, ledvice in Ziveni
sistem, poleg tega lahko povzroci tudi kozne razjede,
prekrite s sivo membrano, ki se ne zacelijo.

Ceplienje je pomembno zaradi zascite otroka pred
boleznijo ter z njo povezanimi zapleti. Solski otroci prejmejo
pozivitveni odmerek (s kombiniranim cepivom proti
davici, tetanusu in oslovskemu kaslju) na sistematskem
pregledu v 2. razredu osnovne Sole ter v srednji Soli. Visoka
precepljenost populacije proti davici je pomembna za
prepreCevanje Sirjenja povzrocitelja v primeru vnosa
bolezni v drzavo.

Zadniji primer davice dihal smo v Sloveniji prav
zaradi sistemati¢nega cepljenja zabelezili leta
1967, zadnji smrtni primer pa leta 1963. V letu
2023 smo v Sloveniji po mnogih letih zaznali

4 primere kozne davice pri tujih drzavljanih, v
letu 2024 pa tudi 1 primer koZzne davice med
slovenskimi prebivalci. Bolezen se v nekaterih
delih sveta Se vedno pogosto pojavlja.
Mnozi¢éna potovanja in migracije tveganje za
vnos bolezni v Slovenijo zgolj povecdujejo.



Tudipo cepljenju protidaviciselahko pojavijo nezeleniucinki,
ki pa so po navadi blagiin prehodni. Najpogostejsi nezeleni
ucinki po cepljenju s kombiniranim cepivom proti davici,
tetanusu in oslovskemu kaslju so lokalne reakcije (bolecing,
rdecina in oteklina) na mestu cepljenja, utrujenost, splosno
slabo pocutje, glavobol, bolec¢ine v misicah in sklepih,
zvisana telesna temperatura, zmanjsanje apetita, slabost,
bruhanje, driska.

Hepatitis B

Hepatitis B je nalezljiva virusna bolezen, ki povzroci vnetje
jeter. Okuzi se lahko vsak, ki ga ni prebolel ali ni bil cepljen.
Preboleli hepatitis B obi¢ajno zapus€a trajno imunost, pri
nekaterih pa lahko vodi v kroni¢no okuzbo, jetrnega raka ali
jetrno cirozo.



Virus najdemo v telesnih tekocinah okuzenih oseb, npr. v
krvi, izlockih spolovil, slini in mleku dojece matere.

Okuzba se najpogosteje prenasa ob spolnem odnosu
z okuzeno osebo, medtem ko je prenos s krvjo in krvnimi
pripravki, ki je bil neko& pogost, danes v Sloveniji zelo redek,
saj vso kri testirajo. Okuzba se prenada tudi z uporabo
okuzenih ostrih predmetov in s souporabo pribora za
injiciranje mozen pa je tudi prenos z okuzene matere na
otroka, najpogosteje ob porodu.

Bolezen lahko poteka brez simptomov. Ce se simptomi in
znaki hepatitisa B pojavijo, kar se obic¢ajno zgodi v 4 do 28
tednih po okuzbi, se kazejo kot slabost, glavobol, povisana
telesna temperatura ter prebavne tezave (driska ali zaprtje).
Pri nekaterih bolnikih je urin lahko temen, blato pa svetlo
obarvano, mozen je tudi pojav srbecice in zlatenice.

Pri 20 do 50 odstotkih otrok in okoli 90 odstotkih
novorojenckov se razvije kroni¢na okuzba, pri kateri do
pojava bolezenskih znakov lahko mine tudi vec let, nekateri
pa lahko ostanejo kroni¢ni nosilci virusa hepatitisa B brez
simptomov in znakov bolezni, zato se ne zavedajo, da so
prenasalcivirusa. Kroni¢na okuzba se lahko razvije vkroni¢no
vnetje jeter (hepatitis), cirozo ali raka jeter, vse te bolezni pa
so lahko smrtno nevarne. Pri najhujsih oblikah bolezni jetra
popolnoma odpovejo, zato je potrebna presaditev.



Cepljenje proti hepatitisu B, ki po treh odmerkih v vec kot
95-odstotkih nudidolgotrajno zadcito, uinkovito preprecuje
okuzbo z virusom hepatitisa B in njene posledice, kot je
vnetje jeter, pa tudi ciroza in rak jeter.

Cepljenje otrok proti hepatitisu B je pomembno, sqj
je cepljenje bolj u€inkovito pri otrocih kot pri odraslih.
Poleg tega je v primeru okuzbe s hepatitisom B
v prvih letih Zivljenja tveganje za razvoj kroni¢éne
okuzbe bistveno vecje, kot €e pride do okuzbe s
hepatitisom B kasneje v zivljenju.

Otroci, rojeni pred oktobrom 2019 so proti hepatitisu B
cepljeni z monovalentnim cepivom proti hepatitisu B ob
vstopu v $olo, ko prejmejo prva dva odmerka cepiva z
enomesecnim razmikom, tretji odmerek pa prejmejo v 2.
razredu osnovne $ole. Otroci rojeni od oktobra 2019 naprej
pa so proti hepatitisu B cepljeni v prvih dveh letih Zivljenja s
kombiniranim é-valentnim cepivom (proti davici, tetanusu,
oslovskemu kaslju, hemofilusu influence b, otroski paralizi
in hepatitisu B) in cepljenja ob vstopu v $olo oz. v 3olskem
obdobju ne potrebujejo.



Nezeleni ucinki, ki se lahko pojavijo po cepljenju proti
hepatitisu B, so obi¢ajno blagiin prehodni, kot so npr. lokalne
reakcije (bolecinag, rdecina, oteklina) na mestu cepljenja ali
povisana telesna temperatura.

Humani papilomavirusi (HPV) so virusi, s katerimi se vsqj
enkrat v Zivljenju okuzi vecina ljudi, tako Zensk kot moskih.
Okuzbe s HPV povzroCajo Sest vrst rakov pri Zenskah in
moskih, pa tudi genitalne bradavice.

HPV se prenasajo s tesnimi stiki s kozo ali sluznico okuzene
osebe, najpogosteje pri spolnih odnosih in drugih intimnih
stikih. Mozen pa je tudi prenos z matere na novorojencka ob
porodu. Okuzba v vecini primerov poteka brez simptomoy,
zato vecina ljudi zanjo ne ve, jo pa kljub temu lahko prenese
na svojega spolnega partnerja.



Okuzbe sHPV vecinoma potekajo brez znacilnih simptomov.
Pri 90 odstotkih okuzba v dveh letih mine spontano, pri
desetini pa se lahko razvije dolgotrajna okuzba s HPV,
ki po vec letih lahko vodi v razvoj predrakavih in rakavih
sprememb.

Nevarni genotipi HPV so tako razlog za skoragj vse primere
raka materni¢nega vratu, 88 % raka zadnjika, 78 % raka
noznice, Cetrtino primerov raka vulve, polovico primerov
raka penisa ter za skorqj tretjino primerov raka ustnega
dela zrela. V Sloveniji na leto zaradi raka, ki je posledica
okuzbe s HPV, zboli okoli 200 oseb.

Nekateri manj nevarni genotipi HPV lahko povzrocijo
neprijetnein trdovratne genitalne bradavice. Manjnevarne
genotipe HPV povezujemo tudi z nastankom papilomov
grla, ki lahko povzro¢ajo hripavost in tezave pri dihanju,
v redkih primerih pa tudi zZivljenjsko ogrozajoco zaporo
dihalnih poti.

Ker za okuzbo s HPV ni zdravila, je cepljenje $e toliko
pomembnejse, tako za dekleta kot tudi za fante. Cepljenje
proti HPV je najbolj u€inkovito prav v starosti med 2 in 15 let
in Se pred zacetkom spolne dejavnosti.



Najboljsi ¢as za cepljenja proti HPV je na sistematskem
pregledu v 6. razredu osnovne Sole, ko poteka redno
cepljenje mladostnikov proti HPV.

V Sloveniji je na voljo 9-valentno cepivo, ki nudi varno in
ucinkovito zascito pred okuzbami:

s sedmimi nevarnejsimi genotipi HPV - tistimi, ki
povzrocajo priblizno 90 odstotkov raka materni¢nega
vratu ter nekatere druge vrste raka (rak spolovila, danke,
ustnega dela zrela),

pa tudi pred manj nevarnima genotipoma HPV, ki
povzrocita do 90 odstotkov genitalnih bradavic.

Cepivo proti HPV je zelo ucinkovito, kar pomeni,
da sprozi odziv imunskega sistema in nastanek
protiteles, ki varujejo pred okuzbami s HPV in
njihovimi posledicami. Pri posamezniku, ki ni bil
cepljen, je bistveno vecje tveganje, da bo zbolel
tako za dolo¢enimi vrstami raka ali predrakavimi
spremembami kot tudi za drugimi, s HPV
povezanimi boleznimi.

Tudi po cepljenju proti HPV se lahko pojavijo nezeleni
ucinki, ki pa so najveckrat blagi in prehodni. Najpogosteje
gre za rdecino, bolec¢ino in oteklino na mestu cepljenja,
zmerno povisano telesno temperatur, slabost, utrujenost in
glavobol.



OSLOVSKI KASELJ

Oslovski kaselj je zelo nalezljiva bolezen dihal, za katero
so znacilni hudi napadi kaslja, ki trajajo od 4 do 8 tednoy,
in posledi¢no tezave ali celo premori pri dihanju. Najbolj
ogrozeni so mlqjsi otroci in Se bolj dojencki, ki jih do
dopolnjenih treh mesecev starosti e ni mogoce cepiti.

Prenasa se s kuznimi kapljicami, ki nastanejo pri kasljanju
in kihanju, pa tudi prek okuzenih predmetov. Povzrociteljica
bolezni, bakterija Bordetella pertussis, se nhamre¢ nahaja
v bolnikovih ustih, nosu in Zrelu. Bolnik je najbolj kuzen
ob pojavu prvih simptomov in nato Se 21 dni po zacetku
simptomov.

Bolezen se za¢ne od 7 do 10 dni po okuzbi in sprva poteka
podobno kot prehlad, torej z izcedkom iz nosu in oci, rahlo
povisano telesno temperaturo in ob¢asnim blagim kasljem.
Ta se z napredovanjem bolezni stopnjuje v hude napade,
bolnik ne more nehati kasljati, zato mu zacne zmanjkovati
kisika. Epizodam kaslja sledi nenaden globok vdih, ki je
slisati kot oslovsko riganje. Napadi kaslja lahko izzovejo
bruhanje in povzrocajo iz&rpanost.



Med resne zaplete, ki so sicer pogostejsi pri dojenckih,
sodijo bakterijska plju¢nica, ki je lahko tudi smrtna,
krvavitve v predel oci, koze ter mozganov, sesedanje
plju¢ (pnevmotoraks), povecan pritisk v trebudni votlini, ki
je posledica kaslja, popkovna kila ali izpad &Erevesja skozi
danko, vrocinski kr¢i, vnetje srednjega udesa in prenehanje
dihanja. Zmanjsan dotok kisika v mozgane, pa tudikrvavitve,
ki so mozna posledica kaslja, lahko povzrodijo (trajne)
okvare mozganov ter s tem lahko tudi duSevno zaostalost
in ohromelost otroka.

Cepljenje je pomembno zaradi zasCite vasega otroka
pred samo boleznijo ter morebitnimi z njo povezanimi
zapleti, zlasti ob (vegjih) izbruhih, kakrénemu smo bili pric¢a
prav v letu 2024. Ker zas€ita po cepljenju, kot tudi po
preboleli bolezni, s Casom upada, so pri otrocih potrebni
pozivitveni odmerki cepiva proti oslovskemu kaslju. Solski
otroci prejmejo pozivitveni odmerek (s kombiniranim
cepivom proti davici, tetanusu in oslovskemu kaslju) na
sistematskem pregledu v 2. razredu osnovne Sole ter v
srednji Soli.



Lahko se pojavijo nezeleni ucinki, ki pa so praviloma blagi
in prehodni. Najpogostejsi so lokalne reakcije (boledina,
rdecina in oteklina) na mestu cepljenja, utrujenost, splosno
slabo pocutje, glavobol, bolec¢ine v miSicah in sklepih,
zviSana telesna temperatura, zmanjSanje apetita, slabost,
bruhanje, driska.

Po zacetku sistemati¢nega cepljenja leta 1959 se je
Stevilo primerov oslovskega kaslja moéno zmanjsalo,
vendar pa se ob&asno pojavljajo izbruhi te bolezni.
Velik izbruh oslovskega kaslja smo, podobno kot v
drugih drzavah, v Sloveniji zabeleZili leta 2024 (z veé
kot 1900 prijavljenimi primeri oslovskega kaslja), kar
jebilanajverjetneje posledicazmanjSsanegakrozenja
povzrocitelja oslovskega kaslja med pandemijo
covida-19 v kombinaciji z nizjo precepljenostjo v
zadnjih letih.



Tetanus je bolezen, ki prizadene ziveni sistem, zanjo so
znacilni zelo boleci misi¢ni kr¢i celega telesa. Povzroca jo
strup (toksin) bakterije Clostridium tetani, katerega spore so
zaradi zivalskih iztrebkov lahko prisotne tudi v zemlji, zlasti
gnojeni. Zboli lahko vsakdo. Cetudi tetanus prebolimo,
imunosti ne razvijemo. Cepljenje je najboljsa zascita pred
tetanusom. Za dolgotrajno zascito so potrebni pozivitveni
odmerki vsakih 10 let.

Okuzba se praviloma zgodi prek (globlje vbodne) rane,
v katero zaidejo spore - otrok denimo pohodi Zebelj, se
poreze...-, lahko pa tudi prek ureznin, zuljev, opeklin ali celo
komaj opaznih ranic. Vzrok okuzbe je lahko tudi uporaba
materialov, ki niso sterilni (npr. pri »piercingu«). S ¢loveka na
Cloveka se tetanus ne prenasa.

V polovici primerov se najprej pojavijo otrdelost in kréi v
zvekalnih misicah, nato sledijo otrdelost vratu, tezave pri
poziranju, kr¢ glasilk in misic sapnika, generalizirani kréi po
celem telesu, mo&no okrepljeni refleksi, potenje in povisana
telesna temperatura. Zaradi togosti obraznih misic je videti,
kot bi se bolnik smejal, obrvi ima visoko dvignjene.



Togost in kr&i postopoma zajamejo vse telo, ki se zato
mocno uslogi, bolnik ne more odvajati urina in blata niti
govoriti. Zaradi kr¢ev lahko pride do zlomov kosti. Dihanje
je otezeno, lahko nastopi pomanjkanje kisika ali zadusitev.
Zaznavni del Ziv€evja ni prizadet, bolnik je ves &as pri polni
zavesti, zato je bolezen Se strasnejsa.

Najpogostejsi zaplet je zadusitev, saj bolniku zaradi
otezenega dihanja zmanjka kisika.

Tudi zaradi otroske igrivosti in morda manjse
pazljivosti je cepljenje otroka proti tetanusu izjemnega
pomena. Solski otroci prejmejo pozivitveni odmerek
(s kombiniranim cepivom proti davici, tetanusu in
oslovskemu kaélju) na sistematskem pregledu v 2.
razredu osnovne $ole ter v srednji $oli. Cepivo je varno
in zelo ucinkovito. Cepljenje telesu pomaga ustvariti
protitelesa. Tako je otrok zasciten proti bolezni in
moznimi zapleti. Tetanus namreC¢ v vsakem primeru
predstavlja nujno stanje, ki zahteva bolnisni¢no
zdravljenje — to pa je v pribliZzno desetini primerov
neuspesno, saj toliko bolnikov kljub zdravljenju umre.

Cepljenje je treba obnavljati na 10 let, saj zas¢ita po
cepljenju z leti upade.



Po cepljenju se lahko pojavijo nezeleni ucinki, ki pa so po
navadi blagi in prehodni. Najpogostejsi so lokalne reakcije
(bolecing, rdecinain oteklina) na mestu cepljenja, utrujenost,
sploSno slabo pocutje, glavobol, boleC¢ine v miSicah in
sklepih, zvisana telesna temperatura, zmanjSanje apetita,
slabost, bruhanje, driska.

Zaradi cepljenja, ki ga v Sloveniji izvajomo Ze od
daljnega leta 1951, se je pojavnost bolezni moéno
zmanjSala. Od leta 2014 do leta 2023 je bilo zabelezenih
18 primerov tetanusa, zadnja smrtna primera pa segata
v leti 2019 in 2014.



Mumps je nalezljiva virusna bolezen, ki povzro¢a vnetje Zlez
slinavk. Najpogosteje prizadene otroke, stare med Sin 9 let,
inlahko povzroc¢i hude zaplete, med njimi vnetje mozganskih
ovojnic in mozganov. Z mumpsom se lahko okuzi vsak, ki ga
ni prebolel ali proti bolezni ni bil cepljen.

Prenasa se s kuznimi kapljicami pri kasljanju in kihanju ter s
slino (tudi posredno prek predmetov, ki so onesnazeni s slino
okuzene osebe). Bolnik je kuzen dva dneva pred pojavom
otekline Zlez slinavk in $e nadaljnjih pet dni.

Pri otrocih so znaki bolezni praviloma blazji kot pri bolnikih
po puberteti in odraslih. Simptomi se sicer pojavijo pri dveh
tretjinah okuzenih, praviloma od 16 do 18 dni po okuzbi.
Najpogostejsi so povisana telesna temperatura, glavobol
ter otekle obusesne Zleze slinavke. Bolezen lahko spremljajo
tudi utrujenost, bolecine pri poziranju ali obcutljivost Zlez na
dotik, decki pa imajo lahko otekle in obc&utljive testise.



Ceprav pri otrocih mumps praviloma poteka v blagji
obliki, zapleti niso izklju¢eni. Med pogostejse sodi vnetje
mozganskih ovojnic (meningitis), ki se pri priblizno polovici
obolelih pojavi brez znakov. Redkejsi, a zelo resen zaplet
pa je vnetje mozganov (encefalitis). Za oba so znadilni
glavobol, otrdelost vratu ter kr&i, v najhujsih primerih pa tudi
koma. Ta vnetja lahko pustijo trajne posledice na mozganih
in Zivcih, tudi delno ohromelost ali izgubo sluha. Sicer pa
mumps lahko povzroci tudi druga vnetja, denimo jajcnikoy,
sklepoy, trebusne slinavke in drugih organov.

Cepljenje predstavlja najpomembnejSo zascito vasega
otroka pred mumpsom. Ker se cepi s kombiniranim cepivom,
otroka 8Citi tudi pred oSpicami in rdeCkami. Pred vstopom
v Solo prejmejo otroci drugi odmerek cepiva, ki zagotavlja
dolgotrajno zascito pred boleznijo in njenimi zapleti.

Za preprecevanje Sirjenja mumpsa je pomembna visoka
precepljenost populacije.



Tudi po cepljenju proti mumpsu se lahko pojavijo nezeleni
ucinki, ki pa so po navadi blagi in prehodni. Najpogostejsi
so lokalne reakcije (rdedina, bole¢ina in oteklina) na mestu
cepljenja, povisanatelesnatemperatura, oteklina obusesne

slinavke, izpuscaj, razdrazljivost, nejescnost, nespecnost.

Zaradi dobre precepljenosti so primeri mumpsa v
Sloveniji redki. Pred letom 1979, ko smo v Sloveniji uvedli
cepljenje, je za mumpsom na leto zbolelo do 10.000
ljudi, danes pa se pojavljajo zgolj posamezni primeri.
Od leta 2014 do leta 2023 je bilo prijavljenih 7 okuzb,
najvec leta 2017, in sicer 3.



Rdecke so nalezljiva virusna bolezen, ki pri otrocih po
navadi poteka blago, lahko celo neopazno, so pa izrazito
nevarne za necepljene nosecnice, Se zlasti ob morebitni
okuzbi v prvih treh mesecih nose¢nosti. Virus namrec lahko
povzroci smrt ploda; ¢e prezivi, pa se otrok pogosto rodi s
sindromom prirojenih rdeck.

Prenasajo se s kuznimi kapljicami, ki nastanejo pri kasljanju
in kihanju, ter z neposrednim stikom z izlocki dihal okuzene
osebe. Virus se razsiri po vsem telesu. Bolnik je kuzen Ze
teden dni pred pojavom izpuscaja in e teden dni po tem.

Znacilnibolezenskiznaki, ki se pojavijo do tritedne po okuzbi,
so povisana telesna temperatura, povecane bezgavke na
vratu, bolecine v sklepih ter izpuscaj, ki traja tri dni.

Zapleti so pogostejsi pri odraslih, Se zlasti pa so rdecke
nevarne, Ce pride do okuzbe nosecnice, sajlahko povzrocijo
okvare ploda. Dojencki s sindromom prirojenih rdeck imajo
okvare ze takoj ob rojstvu oziroma se te pojavijo do Cetrtega
leta starosti. NajpogostejSe so izguba sluha, okvare vida
(npr. siva mrena), sréne okvare in duevna zaostalost.



Cepljenje predstavlja najpomembnejSo zascito otroka
pred rdeckami. Pred vstopom v Solo prejmejo otroci drugi
odmerek kombiniranega cepiva proti oSpicam, mumpsu in
rdeckam. Gre za Zivo oslabljeno cepivo, ki je zelo u€inkovito
(97%) in zagotavlja dolgotrajno zaséito.

Za prepreCevanje Sirjenja rdeck je pomembna visoka
precepljenost populacije.

Kot pri vseh drugih cepljenjih se lahko tudi po cepljenju proti
o$picam, mumpsu in rdec¢kam pojavijo nezeleni ucinki, ki pa
so praviloma blagi in prehodni. Najpogostejsi so lokalne
reakcije (rdec¢ina, bole¢ina in oteklina) na mestu cepljenja,
povisSana telesna temperatura, oteklina obusesne slinavke,
izpusCaj, razdrazljivost, nejescnost, nespecnost.

V preteklosti je bilo v Sloveniji prijaviljenih tudi ve¢ kot
10.000 primerov rdeck letno. Od leta 1990 ko so proti
rdeckam cepljene generacije otrok obeh spolov, je
Stevilo primerov rde¢k zacelo upadati. Prijavljenega
primera rdeck v Sloveniji ni bilo vse od leta 2008, zadnji
primer prirojenih rdeék (z okvaro otrokovega vida in
sluha) je iz leta 2010, in sicer pri otroku matere,

ki se je najverjetneje okuzila v tujini.



OS$pice so ena najbolj nalezljivih virusnih bolezni, za katero
lahko zbolijo vsi, ki o$pic niso preboleli ali proti njim niso bili
cepljeni. Pogosto jih spremljajo zapleti, ki se pojavijo pri
priblizno 30 odstotkih zbolelih.

Virus o$pic se prenasa po zraku, s kuznimi kapljicami ob
kihanju in kasljanju, z neposrednim stikom z okuzenim,
redkeje pa tudi posredno, preko predmetov, ki so sveze
onesnazeni z izlocki dihal okuzene osebe. Bolnik je kuzen
Ze §tiri dni pred pojavom koznega izpusc€aja in Se nadaljnje
Stiri dni.

Simptomi bolezni se v povprecju pokazejo 10 dni po okuzbi.
Bolezen se za¢ne nenadno, in sicer z visoko vrocino, hudim
glavobolom, nahodom, kasljem ter vnetjem ocesnih veznic.
Drugi in tretji dan bolezni se pojavijo znacilne bele pege
na sluznici nasproti kocnikov, imenovane Koplikove pege.
Stirinajst dni po okuzbi se pojavi znacilen rded kozni
izpusCaj, sprva za usesi in na obrazu, nato pa se razsiri po
vsem telesu. Po §tirih do sedmih dneh izpuscaj postopno
zbledi.



Za zaplete so Se posebej dovzetni dojencki in imunsko
oslabliene osebe, velje tveganje za zaplete pa imajo
tudi otroci do 5. leta starosti, odrasli in nose¢nice. Med
najpogostejSe zaplete sodijo vnetje srednjega usesq,
bakterijska plju¢nica, huda driska z dehidracijo, mozno pa je
tudi vnetje mozganov — encefalitis, pri katerem je umrljivost
visoka, ob prezZivetju pa pogosto pusca trajne posledice.

Cepljenje predstavlja najpomembnejSo zascito vasega
otroka pred o$picami. Za cepljenje se uporablja kombinirano
cepivo proti o§picam, mumpsu in rdeckam. Cepivo vsebuje
zive oslablijene viruse, ki ne morejo povzrociti bolezni,
spodbudijo pa imunski sistem, da stvori protitelesa, ki
varujejo pred temi boleznimi. Pred vstopom v Solo prejmejo
otroci drugi odmerek kombiniranega cepiva proti ospicam,
mumpsu in rdec¢kam. Cepivo je zelo ucinkovito; kot kazejo
podatki, je po cepljenju z dvema odmerkoma cepiva trajno
zascitenih proti o$picam 97 odstotkov cepljenih.

Za prepreCevanje Sirjenja ospic je potrebna vsaj 95%
precepljenost, ki zagotavlja t.i. kolektivno imunost. Na ta
nacinso posredno zas¢itenitudinajboljranljivi—novorojencki
in dojencki, dokler niso dovolj stari za cepljenje, ter tisti, ki
zaradi zdravstvenih razlogov ne smejo biti cepljeni.



Tudi po tem cepljenju se lahko pojavijo nezeleni ucinki, ki
pa so po navadi blagi in prehodni. Najpogostejsi so lokalne
reakcije (rdec¢ina, bolec¢ina in oteklina) na mestu cepljenja,
povisana telesna temperatura, oteklina obusesne slinavke,
izpuscaj, razdrazljivost, nejeS¢nost, nespenost.

Resni nezeleni ucinki se pri cepljenju proti oSpicam pojavijo
zelo redko. Tveganje za vnetje mozganov aliresno alergi¢no
reakcijo (anafilaksijo) je 1na milijon cepljenih, medtem ko je
tveganje za vnetje mozganov pri prebolevanju odpic 1 na
1000, zaradi zapletov ob prebolevanju odpic pa prav tako
umre 1na 1000 obolelih.

V Sloveniji smo z uvedbo cepljenja proti oSpicam leta
1968, ki je postalo obvezno leta 1969, Stevilo obolelih
sicer moéno zmanjsali, vendar pa se v Sloveniji Se
vedno pojavljajo posamezni primeri in omejeni izbruhi
oSpic. Bolezen je v nekaterih, tudi sosednjih drzavah,
Se vedno pogostejsa, kar zaradi mnozi¢nosti potovanj
tveganje za vnos ospic v Slovenijo povecduje.



5DO 6 LET 6. RAZRED O$

Oépice, mumps, rdeéke’ (2 okuzbe s HPV (-I. in 2. Odmerek)
odmerek)*

hepatitis B (1. in 2. odmerek)

-razen pri otrocih, ki so Ze bili cepljeni s

6~ valentnim cepivom # 2. RAZRED Og

OB SISTEMATSKEM PREGLEDU
davica, tetanus, oslovski kaselj (4./5. odmerek)## V SREDNJI SOLI

hepatitis B (3. odmerek)#

davica, tetanus, oslovski kaselj (5. / 6. odmerek)##

* Za otroke, rojene pred februarjem 2024.

#Cepljenje z monovalentnim cepivom proti hepatitisu B se opravi pri otrocih (rojenih pred oktobrom 2019), ki so
bili cepljeni s 5-valentnim cepivom proti davici, tetanusu, oslovskemu kaslju, otroski paralizi in okuzbam s
hemofilusom influence tipa b.

## Otroci, ki trenutno obiskujejo 2. razred osnovne 3ole, prejmejo 5. odmerek, dijaki v srednji Soli pa 6. odmerek
cepiva proti davici, tetanusu in oslovskemu kaslju, saj so bili proti davici, tetanusu in oslovskemu kaslju osnovno
cepljeni po shemi 3+1 (Stirje odmerki pet-valentnega cepiva).
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