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MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Palackého ndmésti 375/4, 128 01 Praha 2

Praha 18. listopadu 2021

C.j.. MZDR 14597/2021-5/MIN/KAN
*MZDRXO1IAFJH*

MZDRXO01IAFJH
MIMORADNE OPATRENI

Ministerstvo zdravotnictvi jako spravni Urad pfislusny podle §80 odst. 1 pism. g) zdkona C.
258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi a 0 zméné nékterych souvisejicich zakond, ve znéni
pozdéjsich predpist, a §2 odst. 1 zédkona ¢. 94/2021 Sb., o0 mimoradnych opatrenich pri epidemii
onemocnéni covid-19 a 0 zméné nékterych souvisejicich zdkon(, naFizuje postupem podle §69
odst. 1 pism. i) a odst. 2 zakona ¢. 258/2000 Sb. a podle §2 odst. 2 pism. h) zdkona €. 94/2021 Sb.
k ochrané obyvatelstva pred dalSim rozsifenim onemocnéni covid-19 zplsobeného novym
koronavirem SARS-CoV-2 toto mimoradné opatreni:

S ucinnosti ode dne 22. listopadu 2021 od 00:00 hod. do odvolani tohoto mimoradného opatreni
se:

1. omezuji u vsech poskytovatell zdravotnich sluzeb navstévy pacientl ve zdravotnickych
zarizenich tak, ze navstévu Ize pfipustit pouze za podminky, Ze osoba navstévujici pacienta
nevykazuje klinické pfiznaky onemocnéni covid-19 a s vyjimkou ditéte do dovrSeni 12 let véku
prokaze poskytovateli zdravotnich sluzeb, Ze splfiuje nasledujici podminky:

a) osoba absolvovala nejdéle pred 72 hodinami RT-PCR vySetfeni na pfitomnost viru SARS-
CoV-2 s negativnim vysledkem, nebo

b) osoba absolvovala nejdéle pred 24 hodinami rychly antigenni test (RAT) na pfitomnost
antigenu viru SARS-CoV-2, provedeny zdravotnickym pracovnikem, s negativnim
vysledkem, nebo

c) osoba byla oc¢kovana proti onemocnéni covid-19 a dolozi narodnim certifikatem o
provedeném ockovani nebo certifikatem o provedeném vydavanym podle nafizeni
Evropské unie o digitaInim certifikdtu EU COVID', za podminky, Ze uplynulo nejméné 14 dni
od dokonceného ockovaciho schématu; za narodni certifikat o provedeném ockovani se
povazuje pisemné potvrzeni vydané alespon v anglickém jazyce opravnénou osobou
plsobici v tfeti zemi, jehoZ vzor je zverejnén v seznamu uznanych narodnich certifikatd na
internetovych strankach Ministerstva zdravotnictvi; pisemné potvrzeni musi obsahovat
Udaje o ockované osobé, podanému typu vakciny, datu podani vakciny, identifikaci osoby,
ktera potvrzeni vydala, a tyto Udaje musi byt mozné ovérit dalkovym pristupem primo z
pisemného potvrzeni, za predpokladu, ze ockovani bylo provedeno

i) [éCivym pripravkem obsahujicim oCkovaci latku proti covid-19, kterému byla udélena
registrace podle narizeni (ES) €. 726/2004, nebo

ii) 1éCivym pripravkem, jehoz vyroba je v souladu s patentem léCivého pripravku podle
bodu i), pokud je tento IéCivy prfipravek zaroven schvalen Svétovou zdravotnickou
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organizaci pro nouzové pouziti; nebo

d) osoba prodélala laboratorné potvrzené onemocnéni covid-19, uplynula u ni doba
nafizené izolace a od prvniho pozitivniho rychlého antigenniho testu (RAT) na pritomnost
antigenu viru SARS-CoV-2 nebo RT-PCR testu na pritomnost viru SARS- CoV-2 neuplynulo
vice nez 180 dni, nestanovi-li poskytovatel zdravotnich sluzeb v pfipadech zretele hodnych
organizacnim opatrfenim jinak; osoba navstévujici pacienta, ktera spini nékterou z
uvedenych podminek, mlze vykonat navstévu pfi dodrzeni dalSich rezimovych opatreni
poskytovatele,

2. zakazuje u vSech poskytovatell zdravotnich sluzeb pritomnost treti osoby pfi porodu ve
zdravotnickém zarizeni v pfipadé, ze nejsou spinény tyto podminky:

- porod bude probihat v samostatném porodnim pokoji nebo boxu s vlastnim socialnim
zarizenim,

- bude zamezen kontakt treti osoby s ostatnimi rodickami,
- treti osoba se podrobi stejnym pravidllim jako osoba navstévujici pacienta podle bodu 1,

3. omezuji u vsech poskytovatell socialnich sluzeb v zarizeni domovi pro seniory a domovd se
zvlastnim rezimem a vSem odlehCovacim socialnim sluzbam v pobytové formé (podle §44, 49 a 50
zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach) navstévy uzivatell tak, ze ndvstévu lze pripustit
pouze za podminky, Ze osoba navstévujici uzivatele nevykazuje klinické pfiznaky onemocnéni
covid-19 a s vyjimkou ditéte do dovrSeni 12 let véku prokaze poskytovateli socialnich sluzeb, ze
spliuje nasledujici podminky:

a) osoba absolvovala nejdéle pred 72 hodinami RT-PCR vySetfeni na pfitomnost viru SARS-
CoV-2 s negativnim vysledkem, nebo

b) osoba absolvovala nejdéle pred 24 hodinami rychly antigenni test (RAT) na pfitomnost
antigenu viru SARS-CoV-2, provedeny zdravotnickym pracovnikem, s negativnim
vysledkem, nebo

¢) osoba byla o¢kovana proti onemocnéni covid-19 a dolozi narodnim certifikdtem o
provedeném ockovani nebo certifikatem o provedeném vydavanym podle nafizeni
Evropské unie o digitaInim certifikdtu EU COVID?, za podminky, Ze uplynulo nejméné 14 dni
od dokonceného ockovaciho schématu; za narodni certifikat o provedeném ockovani se
povazuje pisemné potvrzeni vydané alespon v anglickém jazyce opravnénou osobou
plsobici v tfeti zemi, jehoZ vzor je zverejnén v seznamu uznanych narodnich certifikatl na
internetovych strankach Ministerstva zdravotnictvi; pisemné potvrzeni musi obsahovat
Udaje o ockované osobé, podanému typu vakciny, datu podani vakciny, identifikaci osoby,
ktera potvrzeni vydala, a tyto Udaje musi byt mozné ovéfit dalkovym pristupem primo z
pisemného potvrzeni, za predpokladu, Zze o¢kovani bylo provedeno

i) léCivym pripravkem obsahujicim oCkovaci latku proti covid-19, kterému byla udélena
registrace podle nafizeni (ES) ¢. 726/2004, nebo

ii) 1éCivym pripravkem, jehoz vyroba je v souladu s patentem |écivého pripravku podle
bodu i), pokud je tento 1éCivy pfipravek zaroven schvalen Svétovou zdravotnickou
organizaci pro nouzové pouziti; nebo

d) osoba prodélala laboratorné potvrzené onemocnéni covid-19, uplynula u ni doba
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narizené izolace a od prvniho pozitivniho rychlého antigenniho testu (RAT) na pritomnost
antigenu viru SARS-CoV-2 nebo RT-PCR testu na pfitomnost viru SARS- CoV-2 neuplynulo
vice nez 180 dni, nestanovi-li poskytovatel socialnich sluzeb v pripadech zfetele hodnych
organizacnim opatrfenim jinak; osoba navstévujici uzivatele, kterd spini nékterou z
uvedenych podminek, mlze vykonat navstévu pfi dodrzeni dalSich rezimovych opatreni
poskytovatele.

S Gcinnosti ode dne 22. listopadu 2021 od 00:00 hod. se rusi mimoradné opatreni Ministerstva
zdravotnictvi ze dne 5. listopadu 2021, ¢.j. MZDR 14597/2021 -4/MIN/KAN.

0Oddvodnéni:

1. Zhodnoceni aktualni epidemické situace

Trend a vyvoj epidemické situace v zemich EU je charakterizovan vysokym a nardstajicim
poctem nové pozitivnich osob. Narlst je pozorovan ve vsech zemich EU, jiz se tak netyka primarné
jen zemi vychodni Evropy, avsak zde je situace stale vyznamné zhorSena zejména v segmentu
zdravotni péce, coz je dano primarné velmi nizkou proockovanosti v téchto zemich (Bulharsko,
Rumunsko), kde je kompletné prooCkovano méné nez 40 % osob starSich 60 let, coz je vysoce
rizikovy aspekt vzhledem k vyvoji po¢tu nové diagnostikovanych pripadd ve skupiné osob starsich
65 let, tj. skupiny osob, u kterych je dle amerického Centra pro kontrolu a prevenci nemoci (dale
jen ,CDC") [1] ndsobné vyssi riziko hospitalizace a umrti ve srovnani s referencni populacni
skupinou (18-29 let). NarUst pripadl v této vékové kategorii je pozorovan ve vétsiné zemich EU,
primérnad 14denni incidence je 200 pripadl na 100 tisic obyvatel, coZ je 0 25 % vice nez v
prechozim tydnu. Ve vyznamnéji nizSich hodnotach (pod 50 pripadd na 100 tisic obyvatel) se drzi
Finsko, Malta, Svédsko a Francie, ve v&tsiné statl je pak hodnota 14denni incidence vy$si nez 150
pripadd. Tento trend rlstu je pozorovan jiz ¢tyfi po sobé jdouci tydny, coz se odradzi i do poctu
situace je ve dvou jiz zminénych zemich, a to Rumunsku a Bulharsku. Evropské centrum pro
prevenci a kontrolu nemoci (dale jen ,ECDC") predpoklada ve svém vyhledu, Ze tento negativni
trend vyvoje epidemie onemocnéni covid-19 bude pokracovat i v dalSich tydnech.

V nékterych zemich tak v souvislosti s narlstajicim po¢tem nejen pripad(, ale zejména zatéze
nemocnic byla zavedena nova restriktivnéjsi opatfeni (Rakousko, Némecko, Nizozemsko) nebo jsou
v blizké budoucnosti planovana (Dansko).

Soucasny trend a vyvoj epidemické situace v Ceské republice je i nadale charakterizovén
kontinualnim nardstem ve vsech sledovanych indikatorech pro hodnoceni epidemie, velmi
vyznamneé az skokové v poslednich dnech v poctech nové diagnostikovanych osob. Dynamika
narlstu nové diagnostikovanych je velmi vysokd, a to v desitkdch procent v mezitydennim
srovnani (+50 %). Celopopulacni reprodukéni Cislo dosahuje hodnoty 1,32. Tato dynamika a
soucasné pocty nové diagnostikovanych pripad( véetné relativni pozitivity testl ukazuji na velmi
vysokou virovou naloz v populaci a tim i vySsi pravdépodobnost kontaktu s nakazenym jedincem,
coz dokladuje i rostouci pocet testl s epidemiologickou indikaci, tedy testl indikovanych
epidemiologicky vyznamnym kontaktlm, tj. osobam v Uzkém kontaktu s pozitivni osobou.

Vyznamny néarlst v poslednich dnech a tydnech je patrny i ve vysoce sledovaném ukazateli, a
to v poctu pripadd ve vékové kategorii osob starsich 65 let, kterd je rizikova z hlediska zavaznosti
pribéhu onemocnéni s naslednym dopadem na zdravotni systém. Tento vyznamny narlst poctu
pripadld v této vékové kohorté predstavuje velmi rizikovy potencial v po¢tu novych hospitalizaci v
nasledujicich dnech a tydnech, vCetné hospitalizaci na JIP.
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SoucCasné pocty celkovych hospitalizaci odpovidaji hodnotam z dubna 2021, na JIP pak
hodnotam z kvétna tohoto roku. Ve srovnani s lonskym podzimem se pak pocty hospitalizaci
(v€etné téch na JIP) pohybuji v hodnotach z druhé poloviny fijna roku 2020. Trva stav, kdy vétsina
nové prijatych pacientl s tézkym prdbéhem onemocnéni covid-19 je neoc¢kovanych. Nové prijmy
na oddélenich JIP jsou z vice neZz 65 % ze skupiny neockovanych osob, priimérny vék
hospitalizovanych na JIP je 62 let. Obsazenost zek JIP z divodu zavazného klinického pribéhu
onemocnéni covid-19 je na 17,6 % celkové kapacity tohoto segmentu zdravotni péce (data k
16.11.2021), coz také predstavuje kontinudlni a rizikovy narlst, zejména pak v pripadé krajd, kde
neni dostatec¢ny lGzkovy fond, coz méa aktualné za nasledek jiz ¢aste¢né omezeni elektivni péce z
ddvodu nutnosti uvolnéni kapacit pro ocekavany nardst hospitalizovanych osob v dlsledku
onemocnéni covid-19. Podil nyni aktualné dostupnych 18zek (funkcénich) se stale drzi nad 30 %,
nebot v nékterych krajich jiz dochdzi k omezeni pécle, a tudiz se uvolfuji pouzitelné kapacity pro
oc¢ekavany rlst poctu pacientd s onemocnénim covid-19.

Narlst pozorujeme rovnéz i u dalsiho parametru, a to relativni pozitivity testl, kterd z
diagnostické a klinické indikace vykazuje pozitivitu vice nez 30 %. Testy provedené na zakladé
epidemiologické indikace maji pozitivitu 14 %.

Negativni vyvoj, jak uz je vySe popsano, pozorujeme zejména v ukazateli celkového pocCtu nove
pozitivnich osob. Aktualni 7denni klouzavy prdmér je vyssi nez 12 400 pripadd (data k 16.11.2021)
a 7denni incidence presahuje hodnotu 800 na 100 tisic obyvatel. Tyto soucasné celopopulacni
hodnoty tak jiz vyznamné, tj. dvojnasobné prekracuji hodnoty pozorované ve stejném obdobi
loriského roku, jelikoz v témze kalendarnim obdobi byl denni prdmér pres 6 000 pripadl a 7denni
incidence okolo 400 pripadd. Souc¢asné hodnoty tak vice odpovidaji povano¢nimu obdobi, tj.
zacatku tohoto roku. Rozdilné hodnoty vSak stale pozorujeme ve vékové kategorii 65+, kde je
aktualné 7denni klouzavy prdmér stale nizsi, a to zhruba o 20 %, cozZ se i odrazi v rozdilnych
poctech hospitalizaci, coz ukazuje i vyrazny ochranny efekt vakcinace. Je nutno vSak poznamenat,
Ze i pres toto relativné ,pozitivni“ srovnani se jedna o velmi vysoké poCty nové pozitivnich
presahujici 1 000 nové diagnostikovanych pripadl v této vékové kategorii a s ohledem na trvajici
kontinudini nardst po¢tu nové pozitivnich je nutné konstatovat, Zze popula¢ni zatéz ve vékové
kategorii 65+ vyznamné a rizikové roste a projevuje se v poctech nové hospitalizovanych osob,
zejména v celkovych hospitalizacich a postupné i v poCtech hospitalizaci na JIP. Pokud tento
nepriznivy trend a vyvoj bude i nadale pokracCovat, projevi se tento stav i vyraznéji v poctech
pacientl v téZzkém stavu na celorepublikové Grovni a zplsobuji postupné a vyraznéjsi omezovani
elektivni péce.

| nadale pozorujme pomérné rozdilny aktualni vyvoj a trend epidemie mezi jednotlivymi kraji,
7denni incidence se pohybuje v Sirokém rozmezi od 250 do 1 100 pripadd na 100 tisic obyvatel,
kdy nejnizsi hodnota patfi Karlovarskému kraji a nejvyssi pak kraji Olomouckému. Vétsina krajd se
v hodnotéach 7denni incidence pohybuje nad hodnotu 700 pripadd. | nadale trva, ze nizsi hodnoty
7denni incidence ve srovnani se zbyvajici casti republiky pozorujeme v pasmu severovychodnich a
severozapadnich Cech (Liberecko, Kralovéhradecko, Ustecko, Karlovarsko), aviak i zde dochazi k

postupnému narlstu nové diagnostikovanych pripadd.

Dokladem pro masivni komunitni $ifeni onemocnéni covid-19 na Gzemi CR jsou nejen hodnoty
7denni incidence na Grovni okresni, kdy 60 okresd presahuje hodnotu 500 pripadd na 100 tisic
obyvatel, ktera je obecné povazovana za jiz velmi vysokou hodnotu, ale zejména pak podil relativni
pozitivity testd, a to jak z diagnostické indikace, tak i z indikace epidemiologické. U diagnostické
indikace je celorepublikové prekrocena hranice 30 %, coz ukazuje na stav, kdy kazdy treti test je
pozitivni z této indikace, u epidemiologické indikace pak kazdy osmy. Obé tyto hodnoty tak
vyznamneé prekraCuji doporucenou hodnotu, ktera je obecné pfijimana jako ,bezpecna” (4 %) a
ukazuji na velmi vysokou virovou naloz v populaci a vyznamny potencidl pro dalsi Sifeni
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onemocneéni, vCetné zasahu do zranitelné skupiny obyvatel, jelikoz pravdépodobnost setkani s
pozitivni osobou je vyrazné vyssi, a to zejména pak v mistech s vyssi kumulaci osob na jednom
misté v jeden ¢as. Na krajské Urovni se pohybujeme u diagnostické indikace v pozitivité testl v
rozmezi od 20 do 40 %, u epidemiologické pak v rozmezi od 8 do 20 %, V okresech Sumperk,
Frydek - Mistek, Prostéjov a Kromériz se pak 7denni relativni pozitivita diagnostickych testd blizi
hranici 50 % a témér polovina okrest pak hranici 30 %.

Z hlediska vékového slozeni nové diagnostikovanych pripadl trva, Ze nejvice zatizenymi
skupinami jsou déti, mladistvi a stfedni vék, coz je dano primarné i obecné nizsi proockovanosti v
téchto vékovych kategoriich. Kompletni proockovanost ve vékové kategorii 12 az 15 let je 34 %, ve
vékové kategorii 16 az 19 let 57 % a ve vékové kategorii 25 az 34 let pak 50 %. Nizka
proockovanost v kategorii mladych dospélych predstavuje i vyznamnéjsi riziko pro prostredi déti,
jelikoz se velmi Casto jedna o rodic¢e déti predskolakl nebo Skolakl a zde tak existuje potencial
zavlec¢eni nakazy do skolniho prostredi. Ovsem pocet pfipadd narlstd kontinualné ve vsech
vékovych kategoriich.

Vyse uvedené tak fadi sou¢asny vyvoj a trend v CR dle metodiky WHO pro kategorizaci miry
pfenosu do nejvyssiho stupné, a to do 4. stupné pro komunitni prfenos nakazy, ktery je
charakterizovan velmi vysokou incidenci novych pripadd za 14 dni, a které jsou rozprostreny po
celém Gzemi. Tento stupen je z hlediska miry rizika charakterizovan jako velmi rizikovy pro
obecnou populaci. Toto hodnoceni podporuje i hodnoceni Evropského stfediska pro prevenci a
kontrolu nemoci, kterd na zakladé hodnoticich indikator(l vyvoje epidemie fadi CR ve své rizikové
Skale do nejvyssi kategorie rizika viz https://covid19-surveillance- report.ecdc.europa.eu/

Jednim z klicovych parametrl pro hodnoceni vyvoje epidemie a jejich dopadl na zdravi je stav
kapacit nemocnicni péce. V tomto ukazateli zdravotniho dopadu epidemie covid-19 v navaznosti
na zvysujici se pocet novych pripadd dochazi ke kontinualnimu narlstu poctu hospitalizovanych
osob, aktualné je v nemocnicich hospitalizovano témér 4 500 pacientl a z toho vice nez 600
pacientd vyzaduje péci na JIP, kde je témér 300 pacientl pripojeno na umélou plicni ventilaci. |
kdyz jsou stale pocty hospitalizaci vyznamné nizsi nez v lonském roce ve stejném obdobi, kdy bylo
v nemocnicich témér 6 200 pacientl a témér bezmala 1 000 jich bylo Ié¢eno na JIP, tak musime
konstatovat, ze dochdazi k vyznamnému narlstu poctu nové hospitalizovanych osob. Denni pocty
nové prijatych osob k hospitalizaci presahuji hodnotu 400 pacientl, na JIP je pak v prliméru
poslednich 7 dni prijimano denné 70 novych pacientl. Postupné tak z ddvodu vysoce negativniho
vyvoje prevalence novych nakaz a zejména pak v seniorni skupiné zac¢ina narlstat i pocet pacientd
hospitalizovanych v tézkém stavu s potrebou vysoce intenzivni péce, témér polovina pacientl na
JIP je pfipojena na umélou plicni ventilaci. Vzhledem k aktualnimu trendu a vyvoji prevalence
nakazy zejména ve skupiné hospitalizaci nejvice ohrozenych osob, tj. seniornich obyvatel, je pak
ddvodny predpoklad, Ze tento trend bude i nadale pokraovat a postupné bude dochézet k
vycerpani alokovanych kapacit pro pacienty s onemocnénim covid-19 a tim i k postupnému
omezeni elektivni péce, jelikoz narlstajici pocet hospitalizaci v disledku onemocnéni covid-19
zpUsobi tlak na zbyvajici lGZkovou kapacitu, kterd bude muset byt uvolnéna pravé pro potreby
hospitalizaci pacientd s covid-19. Tento stav omezeni elektivni péce jiZz pozorujeme v nékterych
zafizenich v nejvice zatizenych regionech a v regionech s nizsim IGzkovym fondem.

Prozatim vsak i pres tento trvaly narlst hospitalizovanych pacientdl nezaznamenavame tak
vyznamny tlak na kapacity 10zkové nemocnicni péce jako v lonském roce v totozném obdobi,
¢emuz vyrazné napomaha vakcinace. Efekt vakcinace je pozorovan i u personalu ve
zdravotnickych zarizeni, jelikoz pocty pozitivnich zdravotnikd jsou vyznamné nizsi nez v loriském
roce.

Ochranny efekt vakcinace doklada i fakt, Ze vétSinu nové hospitalizovanych pacientl s tézkym
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pribéhem tvori osoby neockované (> 65 %). Tato skute¢nost je i odrazem celkového stavu
epidemické situace, kdy okolo 65-70 % nové diagnostikovanych pfipadd onemocnéni covid-19
pfipada na neotkované osoby. Zminény ochranny efekt vakcinace konkrétné dokladaji i data UZIS,
které jsou zverejnovana na webovych strankach MZ (https://www.mzcr.cz/tiskove- centrum/datove-
tiskove-zpravy-ke-covid-19/) a kde je uvedeno, Zze za mésic listopad 2021 pocet neockovanych
pacientl na JIP vyznamné prevysuje pocCet nové hospitalizovanych na JIP s dokon¢enym
ockovanim, konkrétné v prepoctu na 100 tisic obyvatel je 7denni incidence v kohorté
neockovanych 10,9 pripadl, kdezto ve skupiné kompletné o¢kovanych je 7denni incidence 2,3
pripadd. Obdobné tomu bylo i v fijnu, kdy u skupiny neockovanych byla 7denni incidence 2,9
pripadd, u skupiny naockovanych pak 0,8 pripadl na 100 tisic obyvatel.

Pro dalsi vyvoj a priibéh epidemie je vysoce dilezité ockovani u rizikovych skupin i nao¢kovani
treti davkou, ktera znamena posileni imunity proti onemocnéni covid-19 a tim i snizeni rizika
nakazy a symptomatického prlibéhu, a predevsim pak tézkého pribéhu onemocnéni nebo Umrti v
pripadé nakazy. ProoCkovanost populace, zejména pak vysSich vékovych skupin, je nezbytna z
dlvodu ochranného efektu ockovani pred zdvaznym prlbéhem onemocnéni, ktery je vice
pravdépodobny u starsich osob s chronickymi onemocnénimi nebo u osob s oslabenou imunitou. K
datu 16.11.2021 bylo oc¢kovano alespon jednou davkou vice nez 6,4 miliont obyvatel, dokoncené
ockovani mélo 6,2 milionu osob, coZ predstavuje 58,0 % celkové populace, vice nez 550 tisicdm
osob pak byla podana posilujici tfeti davka. Jen za mésic listopad pak ve skupiné 75+ byla posilujici
davka podana témér 130 tisicm osob. V kohorté, kterd midze byt v sou¢asné dobé ockovana, tj.
populace od 12 let véku, ma dokoncené ockovani 66,5 %. Z hlediska rizika zavazného pribéhu
nemoci v nejohrozenéjsi skupiné, tj. u osob starsich 80 let, je kompletné naockovano 83,8 %. V
této skupiné je vsak i nadale vice nez 30 tisic osob potencialné ohrozeno vyssim rizikem zavazného
pribéhu nemoci, coz predstavuje v pripadé dalSiho nardstu tempa komunitniho Sifeni vyznamné
riziko pro zatéz zdravotnického systému. Ve vékové skupiné 60+ je pak stale vice nez 300 tisic
osob, které neabsolvovaly oc¢kovani, a to ani jednou davkou. Pozitivnim aspektem v této vékové
skupiné je pocet podanych posilujicich davek, kde v této skupiné oCkovani posilujici davkou
absolvovalo vice nez 350 tisic osob, z toho vice nez 200 tisic osob jen za listopad tohoto roku.
AvsSak stale nedostatecna je pocet primovakcinovanych, i kdyz se i tento poCet zvySuje. Za mésic
listopad tohoto roku byla prvni davka v ramci dvoudavkového schématu ockovani podana vice nez
15 000 osob v této vékové kategorii, u témeér 5 000 pak bylo ve stejném schématu ockovani
dokonceno, nad to 5 000 osob bylo naockovano vakcinou s jednodavkovych schématem. Obecné
vSak vyssi zajem o primovakcinaci je mezi mladSimi vékovymi skupinami.

Zakladnim a klicovym aspektem pro dalSi vyvoj epidemie je tak proo¢kovanost populace, ktera
stale neni dostate¢nd a v populaci stéle zlstava minimalné 30 % osob vnimavych k nakaze. Stéle
je tedy v populaci velky pocCet osob k nakaze vnimavych, z nichZ je nemaly podil téch, které jsou v
pripadé ndkazy vyrazné vice ohrozeny zdvaznym pribéhem onemocnéni se véemi jeho nasledky.
Tato skutecnost stdle znamena velky potencidl pro dalsi Sifeni viru SARS-CoV-2.

Problematicky vSak neni jen vyvoj v prooCkovanosti u seniorni populace, ale také u osob v
produktivnim véku, zejména i mladsich dospélych, kde se pohybuje okolo 50 %, a vzhledem k
faktu, Ze se jedna o osoby nejvice aktivni co do poctu vzajemnych kontaktd, tak nadale trva riziko

vvvvvvv

na pracovistich a je zde také i mozZnost zavleceni do Skolnich a dalSich kolektiv(.

Na zakladé vyhodnoceni prislusnych indikatord pro hodnoceni vyvoje epidemie mizeme
konstatovat, Ze sou¢asna epidemiologicka situace ve vyskytu onemocnéni covid-19 odpovida
vysoce rizikovému scénari vyvoje, jelikoz pozorujeme vyznamné narlsty vsech klicovych
indikatord vyvoje epidemie, zejména pak 7denni incidence, a to jak celopopulacni, tak i ve skupiné
obyvatel 65+. Vysoka hodnota relativni pozitivity testd pak ukazuje na vysokou virovou néloz v
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populaci, a tento indikator spole¢né s vysokym poctem pripadl u nichZ neni zndm zdroj nakazy
ukazuje na masivni komunitni sifeni onemocnéni v populaci. Z téchto dlvod( je i nadéale nutné
pokracovat v opatrenich plosného charakteru, jelikoz vidime ze vSech indikatorl, Ze situace se
zhorsuje ve vSech ¢astech republiky.

Z hlediska monitoringu variant viru SARS-CoV-2 i nadale plati, ze v Evropé je dominantni delta
varianta viru, kterad predstavuje vice nez 99 %.

Dle tiskové zpravy Statniho zdravotniho Ustavu ze dne 15. listopadu 2021 se situace v Ceské
republice, co se tyka zastoupeni variant viru SARS-CoV-2 prakticky neméni, dominuje varianta
delta a jeji subvarianty. V ramci Evropy se zacina objevovat dalsi subvarianta delty, oznaCovana AY
4.2.V CR laboratofe zatim zachytily tfi pozitivni vzorky AY 4.2. ECDC se na tuto subvariantu nyni
zaméruje a zjistuje, zda mlze byt odolngjsi proti ockovani ¢i lé¢bé. [2]

Denni prehled o poctu osob s nové prokazanym onemocnénim covid-19 a dalSich sledovanych
parametrl v CR je pak pravidelné zvefejiovan na webovych strankach https://onemocneni-
aktualne.mzcr.cz/covid-19, kde jsou rovnéz dostupné rtizné datové sady pro hodnoceni vyvoje
onemocnéni covid-19 v Casové ose, a také zde https://www.mzcr.cz/tiskove-centrum/datove-
tiskove-zpravy-ke-covid-19/

Aktualni prehled ockovani je dostupny na webovych strankach https://onemocneni-
aktualne.mzcr.cz/vakcinace-cr.

Tydenni reporty o trendech a vyvoji, véetné proockovanosti v EU/EHP jsou dostupné z
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/situation-updates.

Il. Hodnoceni rizika

V souvislosti s rychlym rozsifenim delta varianty viru SARS-CoV-2 v Evropé (99 % nové
diagnostikovanych pripadd) a s ohledem na jeji zvySenou miru prenosu provedla v zari 2021 ECDC
zhodnoceni rizika onemocnéni covid-19 u osob ockovanych, neockovanych nebo castecné
ockovanych.[3] V soucasné dobé hraji dostupné vakciny kli¢ovou roli pfi omezovani Sifeni viru
SARS-CoV-2, zejména jeho delta varianty. V EU/EHP ma dokoncené ockovani 61,1 % (rozmezi 18,4
- 79,4 %) celkové populace. Existuji znacné mezistatni a subnarodni rozdily v proo¢kovanosti, coz
vede k tomu, Ze velkd ¢ast obyvatel EU/EHP z{stava stale vnimava k nakaze virem SARS-CoV-2.
Scéndare modelovani, které zvazuji prooCkovanost, U¢inek oCkovani, pfirozenou imunitu a miru
kontaktu obyvatel s ndkazou covid-19, naznacuji, ze potencialni riziko onemocnéni covid-19 v
EU/EHP je do konce listopadu 2021 vysoké, pokud v pfistich tydnech nedojde k rychlému zvyseni
prooCkovanosti populace. Riziko bylo posuzovano na zakladé soucasné Urovné proockovanosti,
dominance delta varianty viru a také bylo brano v Uvahu planované uvolnéni protiepidemickych
opatfeni oznamenych zemémi EU/EHP.

ECDC hodnotilo riziko v zemich EU/EHP na zakladé jejich souCasné a predpokladané Urovné
proockovanosti celkové populace (nizkd < 45% proockovanost, primérna 55-65% proockovanost;
vysoka > 75% proocCkovanost). Hodnoceni bylo zalozeno na nasledujicich faktech: a) oCkované
osoby maji nizsi pravdépodobnost nadkazy, b) v pripadé nakazy je pribéh onemocnéni u
ockovanych osob mirnéjsi nez u neockovanych, c) v pfipadé nakazy osoby ze zranitelné skupiny
populace je vyssi pravdépodobnost zavazného pribéhu. Na zakladé téchto modelovych scénari Ize
do konce listopadu 2021 ocekavat, ze zemé s proockovanosti covid- 19 na nebo pod souCasnou
primérnou Urovni EU, a které planuji uvolnit protiepidemicka opatreni, maji vysoké riziko
vyznamného nardstu poctu novych pripadl, hospitalizaci a Gmrti. V této situaci jsou vzhledem k
vysoké virové zatézi v populaci ohrozeny infekci se zavaznym prdbéhem i plné o¢kované osoby ze
zranitelnych skupin. Naproti tomu zemé s proockovanosti nad sou¢asnou préimérnou Grovni EU, a
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zejména zemé s nejvyssi proockovanosti, maji nizsi riziko vyznamného narlstu novych pripadd,
hospitalizaci a Gmrtnosti, pokud nedojde k rychlému poklesu Gcinnosti vakciny v désledku klesajici
imunity.

Jako hlavni Ukol pro zemé EU/EHP vidi ECDC v pokracujici snaze o zvySeni prooc¢kovanosti ve
vsech k ockovani proti onemocnéni covid-19 zpUsobilych vékovych skupinéach, aby se na podzim
omezilo riziko ndkazy virem SARS-CoV-2. V této souvislosti by mél byt kladen dlraz na oblast
komunikace ve vztahu k ockovani a jeho dllezité Gloze pri ochrané osob pred zavaznym pribéhem
onemocnéni covid-19. Pfed nastupem zimnich mésicd ECDC spatruje zvyseni proockovanosti jako
zasadni véc ke snizeni rizika pro systém zdravotni péce, ktery mize byt kromé onemocnéni
covid-19 zasazen chripkou a jinymi respira¢nimi viry. Podle soucasné prognézy ECDC je minimalné
do konce listopadu stale zapotrebi udrzovat néktera protiepidemicka opatreni, aby bylo mozno
kontroloval vyskyt delta varianty a jeji dopad na celkovou epidemickou situaci.

lIl. DAGvody, které vedly Ministerstvo zdravotnictvi k vydani mimoradného opatreni

Vzhledem k vyse popsanému pokracujicimu narlstu poctu nové diagnostikovanych pripadd
onemocnéni covid-19 a zaroven také s ohledem na narlst poctu nové hospitalizovanych pacientd
véetné hospitalizaci na JIP, tj. v téZkém stavu, a s ohledem na ochranu klientl/pacientd téchto
zarizeni a ochranu zaméstnancl poskytujicich témto osobam zdravotni/socialni péci pristoupilo
Ministerstvo zdravotnictvi k modifikaci podminek pro navstévy ve zdravotnickych zafizenich a v
zafizeni poskytovatell socialnich sluzeb regulovanych predmétnym mimoradnym opatrenim, které
jsou z povahy struktury klientd/pacientd, tj. pritomnosti osob vice ohroZenych rizikovym priibéhem
onemocneéni covid-19 vzhledem k jejich zakladnimu onemocnéni, povazovany za mista s vyssi
mirou rizika a dopadem na zdravotni systém v pfipadé zavleCeni ndkazy do téchto zafizeni.
Zaroven v pripadé zavleCeni infekce mezi personal poskytujici zdravotni/socialni péci by hrozilo
omezeni dostupnosti této péce tak, jak se jiz délo v predchozich vinach epidemie.

Obvyklym protiepidemickym opatfenim v dobé sezony akutnich respiracnich onemocnéni je
omezeni Ci Uplny zakaz navstév ve zdravotnickych ¢&i socialnich zafizenich. Ministerstvo
zdravotnictvi si je zaroven védomo, ze zakaz navstév v predmétnych zarizenich z dosavadni
zkuSenosti béhem pandemie onemocnéni covid-19 neni z psychologického hlediska vhodnou
metodou volby a takovéto restriktivni omezeni mlze znamenat u pacientl v pripadé dlouhodobych
hospitalizaci / nebo u klientl v socialni sluzbach, nadmérné vystaveni stresogennim faktorlm a
izolace od vnéjsiho okoli a nemoznost socidlniho kontaktu s rodinnymi prislusniky mize mit
vyznamny negativni dopad na zdravi téchto osob, a tak z dlvodd zachovani moznosti osobniho
kontaktu osob pobyvajicich v téchto zafizenich s osobami jim blizkymi stanovilo ministerstvo
podminky umoziujici vstup navstév reflektujici miru rizika pro tato zafizeni popsanou vyse.

Tyto podminky jsou odvozeny od podminek stanovenych i v jinych oblastech Zivota, tedy v dobé
navstévy nevykazovat klinické pfiznaky onemocnéni covid-19, jakymi mohou napfiklad byt: teplota
370 C a vice, suchy kasel, obtize s dychanim, ztrata chuti a Cichu, bolesti v krku, hlavy, zad, svall
nebo kloubd, Gnava, méné Casto zazivaci obtize. Dale je stanovena podminka se pfi vstupu
prokazat certifikdtem o dokonceném ockovani nebo dokladem o prodélani nemoci do 180 dni od
prvniho pozitivniho vysledku, popf. negativnim vysledkem RT- PCR testu ne starSim 72 hodin nebo
negativnim vysledkem rychlého antigenniho testu provedeného zdravotnickym pracovnikem ne
starSim nez 24 hodin a dale po celou dobu navstévy dodrzovat dalSi rezimova opatfreni
poskytovatele zdravotnich nebo socialnich sluzeb. Pro Gplnost se dodava, ze pro pohyb a pobyt ve
zdravotnickych zafizenich a zafizenich socialnich sluzeb plati povinnost nosit ochranné prostredky
dychacich cest podle jiného mimoradného opatreni Ministerstva zdravotnictvi (ke dni vydani tohoto
mimoradného opatreni je platné mimoradné opatreni ze dne 27. fijna 2021, ¢.j. MZDR
15757/2020-61/MIN/KAN).
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Moznost prokazat se kromé dokladu o ockovani nebo prodélani nemoci i negativnim vysledkem
RT-PCR testu ne starSim 72 hodin, popf. negativnim vysledkem antigenniho testu ne starSim 24
hodin je pro navstévy u poskytovatell zdravotnich a socialnich sluzeb umoznéna z toho dlvodu, Ze
jde o velmi specifické Zivotni situace. Cilem této Upravy je stanovit v pripadé navstév tohoto typu
co nejjednodussi, ale stale jesté relativné bezpecny zplsob navstévy s prijatelnou mirou rizika. V
tomto kontextu je také predpokladano, ze zajmem samotnych osob, které navstévu vykonavaji, je
snaha co nejméné ohrozit zdravi hospitalizovanych osob nebo klientd ubytovanych v zafizenich
socialnich sluzeb, a tedy sami ze své vlastni vile budou postupovat tak, aby to bylo co

vvvvvvvv

Ministerstvo zdravotnictvi si je védomo, ze sama hospitalizace znamena pro pacienta stresovou
situaci, a tak jsou podminky nastaveny tak, aby byly co nejméné omezujici, ale stale jeSté relativné
bezpecné. To samé plati v pripadé klientd zarizeni socialnich sluzeb, pro které je ¢asty kontakt s
rodinou velmi dllezity.

Vyjimku z dokladani negativniho vysledku testu nebo dokladu o ockovani nebo prodélani
nemoci maji tak, jak je tomu v pripadé jinych ¢innosti, déti do 12 let véku, a to z dlvodu, Ze pfi
rozhodovani o této vyjimce pro tuto vékovou skupinu bylo zohlednéno zejména to, Ze doposud neni
k dispozici ockovaci latka v EU schvalena pro osoby mladsi 12 let, dostupnost

RT-PCR testl, invazivita samotného vysSetreni (stér z nosohltanu), zavaznost prlibéhu
onemocnéni a kompatibilita nastaveni digitadlniho EU covid certifikatu s dalSimi staty EU.

Obdobné podminky, tedy prokazat se dokladem o ockovani nebo prodélané nemoci, popf.
negativnim vysledkem testu dané platnosti jsou ze zcela pochopitelnych ddvod{ stanoveny i pro
treti osoby pritomné pfi porodu.

Dalsi podminky umoznujici pfitomnost treti osoby pfi porodu ve zdravotnickém zafizeni jsou
stanovené z dlivodu ochrany ostatnich rodicek a jejich jesté nenarozenych nebo pravé narozenych
déti.

Osobé, kterad vyse uvedené podminky nesplnuje, nebude dovoleno navstévu vykonat, nebot z
dlvodu vysoké virové naloze v populaci hrozi prostrednictvim osob vykonavajicich navstévu riziko
zavleceni infekce do danych typl zafizeni.

Poskytovatellim zdravotnich a socialnich sluzeb je vsak v pfipadech zretele hodnych umoznéno
stanovit jiné podminky vykonani navstévy. Mohou tak napfiklad nevyzadovat dolozeni vyse
uvedenych skutecnosti (prodélani nemoci, ockovani ¢i negativni vysledek testu) v pfipadech, kdy
navstéva nesnese odkladu a jeji vykonani je v zajmu pacienta / uzivatele sluzby (napriklad u osoby
v terminalnim stavu) nebo vyzadovat jejich dolozeni jen v néjaké frekvenci, napf. v pfipadé
kazdodennich navstév matky v pfipadé nedoseného ditéte apod. Uvedené vyjimky jsou nutné z
hlediska primérenosti dopadu uvedenych opatreni do opravnénych zajmd dotéenych osob.

1. https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/covid-data/investigations-
discovery/hospitalization-death-by-age.html

2.V CR nadéale dominuje SARS-CoV-2 varianta delta a jeji subvarianty, SZU (szu.cz)

3. Rapid Risk Assessment: Assessing SARS-CoV-2 circulation, variants of concern, non-
pharmaceutical interventions and vaccine rollout in the EU/EEA, 16th update (europa.eu)
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Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch, MHA, v. r.

ministr zdravotnictvi

" Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953 ze dne 14. ¢ervna 2021 o ramci pro
vydavani, ovérovani a uznavani interoperabilnich certifikatl o o¢kovani, o testu a o zotaveni v
souvislosti s onemocnénim COVID-19 (digitaini certifikat EU COVID) za Uc¢elem usnadnéni volného
pohybu béhem pandemie COVID-19.

Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/954 ze dne 14. Cervna 2021 o ramci pro
vydavani, ovérovani a uznavani interoperabilnich certifikatd o o¢kovani, o testu a o zotaveni v
souvislosti s onemocnénim COVID-19 (digitalni certifikat EU COVID) ve vztahu ke statnim
prislusniklm tretich zemi s opravnénym pobytem nebo bydlistém na Gzemi ¢lenskych statd béhem
pandemie COVID-19.
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