kritérii (bude publikovanav jiném casopise), ale
o sezndmeni s medicinskou i védecko-admini-
strativné-publikacni problematikou provede-
ni studie, ktera se zaméfuje na prevenci nové
vzniklého onemocnéni.

Pandemie koronavirové infekce — SARS-
CoV-2, kterd vyvolava onemocnéni covid-19,
postavila nase zdravotnictvi pred tézky ukol, jak
toto onemocnéni zvladnout. Veskeré usili bylo
zaméreno na izolaci nakazenych a zvladnuti
zavaznych stavli onemocnéni, které vycerpa-
valy kapacity nasich zdravotnickych zafizeni
i samotnych zdravotnik(. Ponékud opomije-
ny byl jeden ze zékladnich principl zvladani
jakychkoliv chorob - prevence. V tomto smé-
ru se prosazovala jen ochrana dychacich cest
rouskami, respiratory a omezeni kontaktu mezi
lidmi. S nadéji se vzhlizelo k vakcinaci, ktera se
urychleng, pfekotné vyvijela a v rekordnich
Casech se dostala do klinické praxe, prestoze
nebyly dolozZeny, dle mediciny zalozené na
dlkazech, dvojité zaslepené placebem kon-
trolované studie. Prakticky zddnd pozornost
nebyla vénovana preventivnim opatfenim za-
méfenym na posileni pfirozené obranyschop-
nosti, pfestoze pribéh pandemie jednoznacné
naznacoval, Ze osoby s pfirozené velmi dobre
fungujici pfirozenou imunitou — déti a mladi
dospéli nezatizeni chronickymi chorobami,
zvladali onemocnéni covid-19 bez nebo s mi-
nimalni klinickou manifestaci. Rovnéz cetna
aktualni odbornd literatura poskytovala hlavné
piehledové ¢lanky zabyvajici se epidemiolo-
gii, diagnostikou a [é¢bou predevsim tézkych
stavd vyvolanych infekci virem SARS-CoV-2
zapliujicich nase nemocni¢ni oddéleni a jed-
notky intenzivni péce (1, 2, 3). Tato literatura se
minimalné vénovala dostupnym imunomodu-
la¢nim pripravkim, které mohou pfiznivé ovliv-
nit pfirozenou lidskou imunitu pfi kontaktu
s virem na pocatku piipadné infekce. Pfirozena
imunita (dobre fungujici bariérova funkce ka-
Ze a sliznic a imunokompetentni buriky prvni
linie ptirozené imunity) dokaze reagovat na
invadujici virovou infekci, a pokud neniinfekni
néloz pfili§ robustnia pokud je imunitni systém
v dobré kondici, zvlada tuto infekci béznymi
mechanismy pfirozené imunity.

Autor studie vychdzi z vice nez 20letych
zkusenosti s pfipravkem Imunor® — publikova-
nych predevsim v ¢eské odborné literature (4) —
v indikacich recidivujicich, pfevédzné virovych
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infekci rdznych systém( — hlavné astmatika
s exacerbacemi navozenymi virovymi choro-
bami. Tyto zkuenosti odpovidaji i podobnym
zkusenostem v odbornych sdélenich publiko-
vanych mimo Ceskou republiku (5-9).

Jedna se o velmi dobfe tolerovany lék,
nejsou zndmy zadné vyznamnéjsi nezadouci
uc¢inky, nema zadné zndmé interakce s jinymi
[&Civy.

Studie byla definovana jako Pilotni mo-
nocentricka studie faze IV hodnotici klinic-
ky efekt perordIni imunomodulacni 1é¢by
pfipravkem Imunor® v prevenci vzniku one-
mocnéni covid-19. Schvélena SUKL CR a EK
FN Ostrava id. €. protokolu: FNO-Imunor-2020
EudraCT number: 2020-005524-11. Faze studie:
IV. Verze protokolu: Verze 2.0, Datum: 14. 12.
2020. Zadavatel: Fakultni nemocnice Ostrava
(FNO), 17. listopadu 1790, Ostrava-Poruba, 708
52, provedeni: Oddéleni alergologie a klinické
imunologie (OAKI) FNO.

Studie byla uskute¢néna v obdobi leden-
duben 2021, kdy v Ceské republice probihala
3. vina pandemie onemocnéni covid-19 (hlav-
né varianta delta) a denné bylo zaznamena-
vano pres 10000 novych onemocnéni, tj. 100
nemocnych na 100000 obyvatel (graf 1).

V této dobé bylo zaznamenéno i vyraz-
né zatizeni nemocnicnich zafizeni, kterd byla
zahlcena pacienty s infekci SARS-CoV-2, ne-
mocni¢ni oddéleni musela byt reprofilovana
pro osetfovani téchto pacientl. Vseobecné
jesté nebyla v béhu systematicka vakcinace,
ale u zdravotnik( byla od pocatku roku 2021
zahdjena 1. aplikace vakciny proti SARS-CoV-2.
Pies vedkerd opatieni byla zna¢na nemocnost
zdravotnického personalu v nemocnicich —
hlavné zdravotnich sester, které odchézely pro
pracovni neschopnost do domdci péce, pfipad-
né pii tézkém pribéhu infekce vyzadovaly hos-
pitalizace s veskerou potiebnou lécbou, kterou

vyzadovala zadvaznost onemocnéni (graf 2).

Graf 1. Denni piehled novych onemocnéni covid-19 v CR v obdobi studijniho sledovdni

(zdroj: www.covid mzcr)
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Graf 2. V/yvojpracovni neschopnosti zdravotnich sester ve FN Ostrava
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