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Proockovanost vakcinou proti chripce 2015
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Model: situace bez vakcinace
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S proockovanosti klesaji naklady pojistoven

situaci, kdyby se neockovalo viibec (tisic
Kc)

Usporena naklady na udalosti, ke kterym
diky ockovani QIV nedojde v porovnani se
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Pri ploSném rozsireni ekonomické prinosy rostou
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Usporena naklady na udalosti, ke kterym
diky ockovani QIV nedojde v porovnani se

situaci, kdyby se neoékovalo vithec (tisic
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e Proo¢kovannost sezdnni chfipkovou vakcinou je v CR velmi nizka

* Jedna se o selhani verejné zdravotni politiky, které ma zdravotni i
ekonomické dlsledky

* Nejzranitelnéjsi (Umrti, hospitalizace) jsou rizikové skupiny (seniofi,
chronicti pacienti) a i tato skupina je zasadné podockovana

e Zavedeni moderni kvadrivalentni vakciny muze uplatnit svUj

ekonomicky potencial jen v pripade, ze razantné vzroste mira
proockovannosti alespon k 50%

e Ockovaci program by se mél v budoucnosti rozsirit i na detské
pacienty (masivni Sifeni ve Skolkach a Skolach)
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