Zapis z jednani Rady viady pro zdravotni rizika
dne 28. ¢ervence 2020

Misto jednani: Ufad vlady CR, 17:00 hodin

Pritomni: Andrej Babis, Jan Hamacek, Adam Vojtéch, Lubomir Metnar, Viadimir Dzurilla,
Roman Prymula, David Smehlik, Jifi BEhounek

Omluven: -

Body k projednani:

1.  Jmenovani ¢lenl Rady vlady pro zdravotni rizika

V souladu s él. 3 bodem 6 pism. ¢) Statutu pfedseda Rady jmenoval élenem Rady vilady pro
zdravotni rizika MUDr. Jifiho Béhounka, jako zastupce Asociace krajl CR, a Ing. Davida
Smehlika, MHA, jako zastupce zdravotnich pojistoven.

2.  Jmenovani predsedy a élent Ridiciho vyboru ICRT

Predseda Rady prednesl &lenim Rady navrh na jmenovani Ridiciho vyboru Integrovaného
centralniho Fidiciho tymu. Uvedeny navrh vzeSel z navrhl ministra zdravotnictvi a ministra
obrany.

Navrh:

MUDr. Jarmila RaZova, Ph.D., - hlavni hygienik, pfedsedkyné Ridiciho vyboru ICRT
brig. gen. Petr Prochéazka — zastupce Armady CR

plk. Petr Snajdarek — zastupce Armady CR

MUDr. Barbora Mackova — zastupce MZCR

prof. RNDr. Ladislav Dusek, Ph.D. — zastupce MZCR

Rada projednala predlozeny navrh a vyslovila s nim jednomysiny souhlas.

3. RGzné

Predseda Rady nastolil otazky v ramci dalSiho pfistupu k problematice koronaviru, kterymi by
se Rada méla zabyvat — testovani, kapacity, fizeni hygienickych stanic apod.

Pan Béhounek informoval, Ze budou probihat pravidelné informaéni videokonference
s ostatnimi hejtmany a c&lenové vlady se jich mizZou uc€astnit. Soucasné informoval, Ze
podporuje semafor Ministerstva zdravotnictvi.

Clenové Rady se shodli, Ze je nutna blizsi spoluprace kraju a krajskych hygienickych stanic.

Zapsala: JUDr. Michaela Pobofilova






Zapis z jednani Rady vlady pro zdravotni rizika
dne 17. srpna 2020

Misto jednani: Urad viady CR, 10:30 hodin

Piitomni: Andrej Babi§, Jan Hamad&ek, Adam Vojtéch, Lubomir Metnar, Vladimir Dzurilla,
Roman Prymula, David Smehlik,

Omluven: Jifi Béhounek

Pfizvani hosté: Jana Malagova, Robert Plaga, Lubomir Zaoralek, Milan Hniligka, Jarmila
Razova, Ladislav Dudek, Petr Snajdarek, Marian Hajduch, Barbora Mackova,
Petr Prochazka, F. Roha&ek, Jentschre Stocklova

Body k projednani:
1.  Stavajici situace COVID-19

Ministr zdravotnictvi po pfivitani a vyzvani pfedsedou Rady informoval o aktualni situace a
krocich, které Ministerstvo zdravotnictvi hodla v nejblizsi dobé &init.

Ministerstvo zdravotnictvi hodla pfistoupit k plodnym  protiepidemickych opatfenim,
zddraznéno bylo, Ze se nejedné o plodna opatfeni ekonomického charakteru. Od 1.9.2020
by mélo byt pfistoupeno k plosnému zavedeni no$eni ochrany dychacich cest, a to ve
vefejné dopravé a ve vybranych vnitfnich prostorech. Konkrétni podoba epidemiologickych
opatfeni bude stanovena v pribéhu tydne Ministerstvem zdravotnictvi po dohodé
s epidemiology.

Divodem k tomuto kroku je preventivni pfistup, kdy poGatkem zari se CR vrati do obecného
chodu spojeného se zvydenou interakei lidi mezi sebou - navrat do $kol, skonéeni obdobi
dovolenych a zapojeni se do plnohodnotného pracovniho Zivota (v8e spojeno s VEtsi
fluktuaci osob — jizda z/do §koly/prace apod.).

V piipadé zdravotnickych zafizeni a zejména socialnich sluzeb se zaméfenim na seniory
bylo konstatovano, Ze povinnost ochrany dychacich cest plati jiz nyni. Plosné opatfeni se
bude vztahovat i na tato zafizeni nadale.

Clenové Rady vzali informaci ministra zdravotnictvi na védomi.

2,  Opatieni ve Skolstvi

Ministr zdravotnictvi a ministr 8kolstvi predstavili Manual — provoz $kol a Skolskych zafizeni
ve Skolnim roce 2020/2021 vzhledem ke COVID-19. Jedna se o jediny manual shrnujici
zakladni hygienicka pravidla, kterd musi byt dodrzovana. Konkrétni opatfeni pak budou
nastavovat feditelé §kol/Skolskych zafizeni ve spolupraci s pfisludnou krajskou hygienickou
stanici. Pokud budou zavedena celostatni plodna opatfeni, budou tato dodrzovana i ve
$kolach/skolskych zafizenich.

Ochrana dychacich cest bude ve spole¢nych prostorach, nikoliv pfi vyuce v jednotlivych
tridach.

Vramci diskuze bylo konstatovano, ze manual ma byt zvefejnén s tim, Zze je mozne jej,
v pfipadé relevantnich pfipominek a zmén z praxe, aktualizovat. Ministr Skolstvi v této
souvislosti konstatoval, ze manua! byl opakovang konzultovan se zastupci feditell $kol.

Clenové Rady vzali informaci ministra zdravotnictvi a ministra Skolstvi na védomi.



Opatieni v zafizenich pro seniory a v socialnich sluzbach

Hlavni hygieniéka informovala o opatfenich v sociélnich sluzbach a zafizenich pro
seniory. Tato opatieni nejsou nova, probihaji kontinuainé.

Ministryné prace a socidlnich v&ci pozadala o nastaveni centralniho komunikaéniho
systému, nebot MPSV potiebuje védét aktudlni informace. Ze strany Integrovaného
centralniho fidictho tymu (ICRT) bylo ze strany pana Duska konstatovéno, Ze
k napojeni MPSV na ISIN, podrobnosti budou vyfizeny s kontaktni osobou za MPSV.

Na jednani Rady byla okrajové zmin&na nesouvisejici problematika ochrannych
pomulcek pro neziskovky a nedostatek personélu v piipadé jeho nakazy. Clenové
Rady se shodli, Ze primarné se jedna o zaleZitost zfizovatelli, ktefi jsou povinni vie
zajistit. Nutno fesit individualné.

Clenové Rady vzali informaci na védomi.

Opatfeni ve sportovnich klubech

Hlavni hygieni¢ka uvedla, Ze se na pid& Ministerstva zdravotnictvi konaji pracovni
schizky se zastupci NSA a sportovnich svazii k nastaveni organizaénich a
provoznich pravidel ke sniZeni rizika sireni ndkazy Covid-19 a zajisténi moznosti
konani sportovnich akci. Tyto pravidla by méla byt sportovnimi svazy piedlozena MZ
ke schvaleni v pribéhu tohoto tydne.

Clenové Rady vzali informaci na védomi.

Opatreni pii velkych kulturnich akcich

Vramci tohoto bodu byla Ministerstvu kultury shrnuta plo$na opatieni, ktera se
probirala v bodé 1.

Ministr kultury vznes! poZadavek na Upravu hromadnych akci uvniti — odstranéni
pevnych Fad sedadel. Uvnitf by mélo byt dovoleno 1000 lidi, coZ je po debaté se
zastupci divadel optimélni poget (uplatnéni ekonomického hlediska). V pfipadé
hudebnikd vznes! pozadavek tisicovych po&tl G&astnikll, neni mozné ze dne na den
rusit kulturni akce ~ radéji zavést velmi pfisna hygienickad opatfeni, povinnou
identifikaci G¢astnik( akce apod.

Ministerstvo zdravotnictvi konstatovalo, Ze o danych bodech je nutné vést odbornou
epidemiologickou debatu. Aktualng neni mozné vyhovét poZadavku navy$eni z 500
na 1000 lidi. Bylo v8ak konstatovano, Ze poget 500 lidi se vztahuje na oddélené
segmenty, tudiZ jedné akce se za stanovenych pravidel miiZe G&astnit i 1000 lidf
(napf. oddélené segmenty na fotbalovych stadionech).

Clenové Rady vzali informaci na védomi.

Protiepidemicka opatfeni a Semafor

Ministr zdravotnictvi zhodnotil fungovani Semaforu a povaZuje jej za uziteny nastroj,
ktery by mél byt zachovan. Jedné se o zcela jiny nastroj/opateni, nez jsou rousky. Je
vsak tfeba zesouladit Semafor s jednotlivymi opatfenimi v regionech tak, aby byly pfi
zmene barvy Semaforu automaticky vyhlageny hygieniky a mezi jednotlivymi regiony
nebyly rozdily.



Clenové Rady vzali informaci na védomi.

7.  Klinicky pribéh onemocnéni

Vladni zmocnénec pro VaV ve zdravotnictvi zhodnotil klinicky pribéh. Klinicky
manifestni onemocnéni COVID-19 se projevuje hore¢kou (pfiblizné v 90 % pfipadl),
velkou Gnavou a duSnosti. Pozdé&ji se pfida suchy drazdivy kasel, pfipadné bolest
svalll a kloubli. Zivotni funkce pfijimanych pacient jsou obvykle stabilni. MoZna je i
ztrata Sichu (potazmo chuti) zvana anosmie (v 10 % az 30 % pfipadl) bez ostatnich
srdeéni svaloviny, selhani organ( a smrti. V patologickém nalezu dominuji poruchy
srazlivosti a fibréznich zmén plic. PfiblizZné 50% onemocnéni v8ak probiha
bezpfiznakové a 85% lehce.

Pfedseda Rady konstatoval, Ze je nutné budovat pateini sit. Pan Hajduch ujistil, Ze
ICTR na budovani patefni sité intenzivné pracuje, k velkému posunu dolo v rdmci
nutnosti feseni situace s Reckem, kterou uméli mobilné fesit (plvodné byla CR
oznaéena na feckém seznamu, kdy vstup do Recka byl pro éeské ob&any podminén
negativnim testem).

Clenové Rady vzali informaci na védomi.

8. Ruzné
Uprava doby karantény

V ramci tohoto bodu se vedla diskuze, zda dojde ke zkraceni doby karantény ze 14 na 10
dnt. Ministr zdravotnictvi rozliSil terminologii na izolaci (kon&i 10. dnem po pozitivnim testu) a
karanténou (osoba neni infikovana, ale byla v kontaktu s onemocnénim). Média a verejnost
tuto terminologii od sebe ¢asto neodliguji.

Roman Prymula i hlavni hygieni¢ka se souhlasné vyjadrili pro zkraceni obdobi karantény na
minimainé 10 dnG od posledniho kontaktu s nakaZenou osobou. Divody pro ukonéeni
izolace vychazi ze zjisténi, Ze bezpfiznakové osoby desaty den ji2 virus schopny replikace
nevyluéuji. U osob s pfiznaky je vyzadovana perioda 3 dnU bez klinickych pfiznakt. U
karantény vychazime z faktu, ze inkubaéni doba je zpravidla 4-6 dnil, po desatém dnu jiz
pouze 2,5% osob mulze vyvinout pfiznaky onemocnéni. Proto byla provedena optimalizace
intervalu na 10 dnu, kdy v8ak bude na zavér proveden test.

Zapsala: JUDr. Michaela Pobofilova
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