MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
Palackého namésti 375/4, 128 01 Praha 2

Praha 5. listopadu 2021
C. j.: MZDR 14601/2021-27/MIN/KAN

MZDRX01144N8

MIMORADNE OPATRENI

Ministerstvo zdravotnictvi jako spravni ufad pfislusny podle § 80 odst. 1 pism. g) zakona
€. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakond,
ve znéni pozdéjSich predpisU, a § 2 odst. 1 zakona €. 94/2021 Sb., o mimoradnych opatfenich
pfi epidemii onemocnéni covid-19 a o zméné nékterych souvisejicich zakond, nafizuje
postupem podle § 69 odst. 1 pism. i) a odst. 2 zadkona &. 258/2000 Sb. a podle § 2 odst. 2
pism. b) az e) a i) zakona &. 94/2021 Sb. k ochrané obyvatelstva pfed dalSim rozsSifenim
onemocnéni covid-19 zplsobeného novym koronavirem SARS-CoV-2 toto mimofadné
opatfeni:

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

1. podle § 2 odst. 2 pism. b), c) a i) zdkona €. 94/2021 Sb. a § 69 odst. 1 pism. i) zdkona
€. 258/2000 Sb., jde-li o provoz v maloobchodnich prodejnach zbozi a sluzeb
a provozovnach téchto sluzeb, s vyjimkou cCinnosti uvedenych v bodu 1/12 a vozidel
taxisluzby nebo jiné individualni smluvni pfepravy osob, a provoz knihoven, nafizuje
provozovateli dodrzovat nasledujici pravidla:

a) v provozovné nepfipusti pfitomnost vice zakaznik(, nez je 1 zakaznik na 10 m?
prodejni plochy; v pfipadé provozovny s prodejni plochou mensi nez 10 m? se toto
omezeni nevztahuje na dité mladSi 15 let doprovazejici zakaznika a na doprovod
zakaznika, ktery je drzitelem prukazu osoby se zdravotnim postizenim; v pfipadé
ostatnich provozoven se toto omezeni nevztahuje na dité mladsi 12 let doprovazejici
zakaznika,

b) aktivné brani tomu, aby se zakaznici zdrzovali v kratSich vzdalenostech, nez jsou 1,5
metrQ, nejde-li o ¢leny domacnosti,

c) zajisti fizeni front Cekajicich zakaznikd, a to jak uvnitf, tak pfed provozovnou, zejména
za pomoci oznaceni prostoru pro ¢ekani a umisténi znacek pro minimalni rozestupy
mezi zakazniky (minimalni rozestupy 1,5 metrud), pfiemz zékaznik, ktery je drzitelem
prikazu osoby se zdravotnim postizenim, ma pravo prednostniho nakupu,

d) umisti dezinfekéni prostfedky u ¢asto dotykanych predmétu (predevsim kliky, zabradli,
nakupni voziky) tak, aby byly k dispozici pro zaméstnance i zakazniky provozoven
a mohly byt vyuzivany k pravidelné dezinfekci,

e) zajisti informovani zakazniki o vySe uvedenych pravidlech, a to zejména
prostifednictvim informacnich plakatd u vstupu a v provozovné, popfipadé sdélovanim
pravidel reproduktory v provozovné,

f) zajisti ve vnitfnim prostoru maximalni mozZnou cirkulaci vzduchu s €erstvé nasavanym
venkovnim vzduchem (pfirozené vétrani, vzduchotechnika nebo rekuperace)



bez recirkulace vzduchu; v pfipadé rekuperace zajisti, aby pies entalpické vyméniky
vihkosti nedochazelo ke kontaktu odchazejiciho a vstupujiciho vzduchu,
s tim, Ze prodejni plochou se rozumi &ast provozovny, ktera je urena pro prodej
a vystaveni zbozi, tj. celkova plocha, kam zakaznici maji pfistup, vCetné zkuSebnich
mistnosti, plocha zabrana prodejnimi pulty a vyklady, plocha za prodejnimi pulty, kterou
pouzivaji prodavaci; do prodejni plochy se nezahrnuji kancelare, sklady a pfipravny, dilny,
schodisté, Satny a jiné spoleCenské prostory,

podle § 2 odst. 2 pism. c) zakona €. 94/2021 Sb., jde-li o provoz holi€stvi, kadernictvi,

pedikury, manikury, solarii, kosmetickych, masérskych a obdobnych regeneracnich nebo

rekondi¢nich sluzeb a provozovani zivnosti, pfi niz je poruSovana integrita kuze,

a) nafizuje provozovateli, vedle dodrzeni podminek uvedenych v bodu /1, zajistit mezi
misty, kde jsou zakaznikim poskytovany sluzby (napf. kifesla v holi€stvi a kadernictvi),
vzdalenost alespon 1,5 metru,

b) zakazuje zakaznikovi vyuzit uvedené sluzby, pokud vykazuje Kklinické pFiznaky
onemocnéni covid-19 anebo, s vyjimkou déti do dovrSeni 12 let véku, nesplfiuje
podminky stanovené v bodu 1/17,

C) nafizuje provozovateli u zakaznika, ktery musi splfiovat podminky podle bodu 1/17,
pfed zahajenim poskytovani sluzby spinéni téchto podminek kontrolovat a zakaznikovi
se nafizuje mu spinéni podminek podle bodu /17 prokazat; v pfipadé, ze zakaznik
splnéni podminek podle bodu /17 neprokaze, zakazuje se provozovateli takovému
zakaznikovi sluzbu poskytnout,

podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona ¢&. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. i) zakona ¢&. 94/2021
Sb., jde-li o provoz provozovny stravovacich sluzeb, hudebnich, taneénich, hernich
a podobnych spolecenskych klubu a diskoték, heren a kasin,

a) nafizuje provozovatelim uvedenych provozoven dodrzovat nasledujici pravidla:

i) zakaznici jsou vzdy usazeni, a to tak, Ze je mezi nimi odstup alespon 1,5 metru,
s vyjimkou zakaznik( sedicich u jednoho stolu,

ii) u jednoho stolu sedi nejvySe 6 osob, s vyjimkou osob ze spole¢né domacnosti;
jedna-li se o stul s 10 a vice misty k sezeni, Ize u néj usadit vice osob, a to tak, ze
mezi skupinami nejvySe 6 osob, s vyjimkou osob ze spoleéné domacnosti, je
rozestup alespon 1,5 metru,

iii) provozovatel nepfipusti v prostorech provozovny vice osob, nez je v prostorech
provozovny mist k sezeni pro osoby,

iv) provozovatel aktivné brani ve vnéjSich a vnitfnich prostorech provozovny
shromazdovani osob ve vzajemné vzdalenosti mensi nez 1,5 metru, véetné Cekaci
zény provozovny,

v) pfi vstupu do vnitfnich i venkovnich prostor provozovny je zajisténa moznost
dezinfekce rukou pro zakazniky a provozovatel zajisti dezinfekci povrchu stold,
madel Zidli po kazdém zakaznikovi a pravidelnou dezinfekci dotykovych ploch,

vi) tanec je umoznén pouze osobam, které splfiuji podminky podle bodu 1/17 pism. c)
nebo d) nebo které absolvovaly RT-PCR vysSetfeni na pfitomnost viru SARS-CoV-2
nebo rychly antigenni test (RAT) na pfitomnost antigenu viru SARS-CoV-2
s negativnim vysledkem, a to nejdéle 24 hodin pfed vstupem do uvedené
provozovny; to neplati pro oslavy svatby, prohlaSeni osob o tom, Ze spolu vstupuji
do registrovaného partnerstvi, a hostiny po pohibu; v pfipadé produkce zivé hudby
musi byt vzdalenost zakaznikl od mista ur€eného pro vystupujici nejméné 2 m,

vii) provozovatel zajisti ve vnitfnim prostoru maximalni mozZnou cirkulaci vzduchu
s Cerstvé nasavanym venkovnim vzduchem (pfirozené vétrani, vzduchotechnika
nebo rekuperace) bez recirkulace vzduchu; v pfipadé rekuperace zajisti, aby
pres entalpické vymeéniky vihkosti nedochazelo ke kontaktu odchazejiciho
a vstupujiciho,

viii) provozovatel zajisti informovani zakaznik( o podminkach a pravidlech vstupu podle
pismene b) u vstupu a v provozovné,

b) zakazuje zakaznikovi vstoupit do vnitinich a vné&jSich prostor provozovny, pokud
vykazuje klinické pfiznaky onemocnéni covid-19 nebo, s vyjimkou ditéte do dovrSeni



12 let véku, nesplriuje podminky stanovené v bodu 1/17; provozovatellm uvedenych
provozoven se nafizuje u osoby, ktera musi splfiovat podminky podle bodu /17,
splnéni téchto podminek kontrolovat pfi vstupu do prostor nebo v pfipadé, ze kontrolu
pfi vstupu neumozniuji provozni podminky provozovatele, nejpozdéji pfed poskytnutim
sluzby; osobé se nafizuje provozovateli spinéni podminek podle bodu I/17 prokazat;
v pfipadé, ze osoba spinéni podminek podle bodu I/17 pfi vstupu neprokaze, zakazuje
se provozovateli takovou osobu vpustit do prostor provozovny; pokud ke kontrole
dochazi pred poskytnutim sluzby, provozovateli se zakazuje poskytnout takové osobé
sluzbu; tyto podminky se nevztahuji na provozovny stravovacich sluzeb, které neslouzi
pro vefejnost, a na prodej jidla s sebou s tim, Ze osobé se zakazuje takto zakoupené
jidlo konzumovat ve vnitfnich i vnéjSich prostorech provozovny,

4. podle § 2 odst. 2 pism. b) a i) zakona €. 94/2021 Sb. stanovuji podminky pro provoz
nakupnich center s prodejni plochou presahujici 5 000 m? tak, Ze

a) provozovatel zajisti viditeIné oznaceni pokynu k dodrzovani rozestupu 1,5 metru mezi
osobami na verejné pfistupnych plochach v nakupnim centru (napf. formou infografiky,
spotl v radiu centra, infografiky u vstupu do prodejen a jinych provozoven, infografiky
na podlaze verejnych prostor apod.),

b) provozovatel zajisti ve vnitinim prostoru maximalni moznou cirkulaci vzduchu s ¢erstvé
nasavanym venkovnim vzduchem (pfirozené vétrani, vzduchotechnika nebo
rekuperace) bez recirkulace vzduchu; v pfipadé rekuperace zajisti, aby pfes entalpické
vyméniky vlhkosti nedochazelo ke kontaktu odchazejiciho a vstupujiciho,

c) zakaznikovi se zakazuje konzumovat potraviny v prostorech ur€enych pro konzumaci
na misté zakoupenych potravin (tzv. food-court), neni-li, s vyjimkou ditéte do dovreni
12 let véku, na misté schopen prokazat, ze splfiuje podminky stanovené v bodu 1/17,

5. podle § 69 odst. 1 pism. i) zadkona €. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. b) a i) zédkona
€. 94/2021 Sh., jde-li o prodej na trzistich, v trznicich a v mobilnich provozovnach (prodej
ve stancich, v pojizdnych prodejnach a prodej z jinych mobilnich zafizeni), nafizuje
provozovatelim dodrzovat nasledujici pravidla:

a) zajistit odstupy mezi stanky, stolky nebo jinymi prodejnimi misty nejméné 2 metry,
b) umistit nadoby s dezinfekénimi prostfedky u kazdého prodejniho mista,
c) v pfipadé prodeje pokrmU v€etné napoji uréenych k bezprostfedni konzumaci
i) v pFipadé, Ze jsou na misté stoly a mista k sezeni, provozovatel zajisti, Zze jsou
osoby usazeny tak, ze mezi nimi je odstup alesporni 1,5 metru, s vyjimkou osob
sedicich u jednoho stolu, pficemz u jednoho stolu sedi nejvySe 6 osob, s vyjimkou
osob ze spole€¢né domacnosti; jedna-li se o stul s 10 a vice misty k sezeni, I1ze u négj
usadit vice osob tak, Ze mezi skupinami nejvySe 6 osob, s vyjimkou osob
ze spole¢né domacnosti, je rozestup alespon 1,5 metru,
ii) provozovatel aktivné brani shromazdovani osob ve vzajemné vzdalenosti mensi
nez 1,5 metru, v€etné Cekaci zény,

6. podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona €. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. i) zakona €. 94/2021

Sh., jde-li o poskytovani kratkodobych a rekreaénich ubytovacich sluzeb,

a) nafizuje poskytovatelum uvedenych ubytovacich sluzeb zajistit pfi  vstupu
do provozoven ubytovacich sluzeb a ve vnitfnich prostorech moznost dezinfekce rukou
a dale zajistit pravidelnou dezinfekci dotykovych ploch (kliky, madla, zabradli,
vypinace),

b) zakazuje osobé& vyuzit uvedenych ubytovacich sluzeb, pokud vykazuje Kklinické
pfiznaky onemocnéni covid-19 nebo, s vyjimkou ditéte do dovrdeni 12 let véku,
nespliuje podminky stanovené v bodu 1/17, neni-li dale uvedeno jinak,

c) zakazuje poskytovatelim uvedené ubytovaci sluzby poskytnout, neni-li dale stanoveno
jinak, osobé, ktera, s vyjimkou ditéte do dovrSeni 12 let véku, nespliiuje podminky
stanovené v bodu 1/17; spinéni podminek podle bodu /17 se nevyZaduje, jsou-li
ubytovaci sluzby poskytovany vramci vzdélavani vyhradné détem, zakim nebo
studentim jedné Skoly nebo je dozorujicim osobam nebo zajisti-li provozovatel
oddéleni prostor tak, aby déti, Zaci nebo studenti jedné Skoly pouzivali jiné prostory nez



ostatni osoby vyuzivajici ubytovaci sluzby,

d) nafizuje poskytovatelllm uvedenych ubytovacich sluzeb u osoby, ktera musi splfiovat
podminky podle bodu /17, pfed zahajenim ubytovani splnéni téchto podminek
kontrolovat a osobé& se nafizuje mu splnéni podminek podle bodu 1/17 prokazat; v
pfipadé, zZe osoba spinéni podminek podle bodu 1/17 neprokaze, zakazuje se
poskytovateli takové osobé ubytovani poskytnout; tyto osoby Ize ubytovat na nejdéle 7
dnd, pro prodlouzeni pobytu musi opétovné prokazat splnéni podminek podle bodu
/17,

e) bez splnéni podminek podle pismene b) a c) lze ubytovaci sluzby poskytnout
v oddélenych budovach:

i) osobam, kterym byla nafizena izolace nebo karanténa,
i) osobam v bytové nouzi, kterym ubytovani zprostfedkoval Uzemni samospravny
celek,

podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona €. 258/2000 Sb., jde-li o lazeriskou IéCebné rehabilitacni

péci,

a) zakazuje pacientovi nastoupit hospitalizaci, pokud vykazuje Klinické pfiznaky
onemocnéni covid-19 nebo, s vyjimkou ditéte do dovrSeni 12 let véku, nespliuje
podminky stanovené v bodu 1/17,

b) nafizuje hospitalizovanému pacientovi prokazat spinéni podminek stanovenych v bodu
1/17 ve frekvenci kazdych 7 dni ode dne pfijeti k hospitalizaci,

c) nafizuje poskytovateli lazenské lécebné rehabilitacni péCe kontrolovat pfi pfijeti
pacienta k hospitalizaci spInéni podminek podle bodu 1/17 a pacientovi se nafizuje mu
splnéni podminek podle bodu 1/17 prokazat; v pfipadé, Ze pacient splnéni podminek
podle bodu I/17 neprokaze, zakazuje se poskytovateli lazenské |1éCebné rehabilitacni
péCe takoveého pacienta pfijmout k hospitalizaci; v pfipadé, ze pacient neprokaze
splnéni podminek podle pismene b), nafizuje se poskytovateli lazeriské |éEebné
rehabilitatni péce jeho hospitalizaci ukoncit,

podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona ¢&. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. i) zdkona &. 94/2021

Sh., jde-li o provoz a pouzivani sportovist ve vnitfnich prostorech staveb (napf. télocvicny,

hfisté, kluzisté, kurty, ringy, herny bowlingu nebo kule¢niku, tréninkova zafizeni)

a tanecnich studii, posiloven a fitness center,

a) zakazuje vstup do uvedenych prostor osobam, které vykazuji klinické pFiznaky
onemocnéni covid-19 nebo nesplnuji, s vyjimkou déti do dovrSeni 12 let véku,
podminky stanovené v bodu 1/17; spInéni podminek podle bodu 1/17 se nevyzaduje
v pfipadé télesné vychovy v ramci vzdélavani ve Skolach a Skolskych zafizenich,

b) nafizuje provozovateli u osoby, ktera musi splfiovat podminky podle bodu /17, pfi
vstupu do prostor spinéni téchto podminek kontrolovat a osobé se nafizuje mu spinéni
podminek podle bodu I/17 prokazat; v pfipadé, ze osoba splnéni podminek podle bodu
I/17 neprokaze, zakazuje se provozovateli takovou osobu do uvedenych prostor
vpustit;

C) nafizuje osobam v pfipadé skupinovych lekci dodrzovat mezi sebou rozestupy alespori
1,5 metru, nejde-li o osoby zjedné domacnosti nebo Zaky jedné Skoly nebo je
dozorujici osoby,

d) nafizuje provozovateli zajistit ve vnitfnim prostoru maximalni moznou cirkulaci vzduchu
s Cerstvé nasavanym venkovnim vzduchem (pfirozené vétrani, vzduchotechnika nebo
rekuperace) bez recirkulace vzduchu; v pfipadé rekuperace zajisti, aby pfes entalpické
vymeéniky vihkosti nedochazelo ke kontaktu odchazejiciho a vstupujiciho,

podle § 69 odst. 1 pism. i) zdkona ¢. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. d) a i) zdkona

€. 94/2021 Sb., jde-li o provoz a pouzivani umélych koupalist (plavecky bazén, koupelovy

bazén, bazén pro kojence a batolata, brouzdalisté), wellness zafizeni, sauny a solné

jeskyné,

a) zakazuje vstup do uvedenych prostor osobam, které vykazuji klinické pfFiznaky
onemocnéni covid-19 nebo nesplnuji, s vyjimkou déti do dovrSeni 12 let véku,
podminky stanovené v bodu 1/17; splnéni podminek podle bodu I/17 se nevyzaduje



v pfipadé plavani v ramci vzdélavani ve Skolach, kdy jsou v uvedenych prostorach
pritomni pouze zaci jedné Skoly nebo je dozorujici osoby nebo pokud provozovatel
zajisti oddéleni prostor tak, aby Zaci kazdé jedné Skoly pouzivali jiné prostory,

b) nafizuje provozovateli u osoby, ktera musi splfiovat podminky podle bodu 1/17, pfi
vstupu do prostor spinéni téchto podminek kontrolovat a osobé se nafizuje mu spinéni
podminek podle bodu I/17 prokazat; v pfipadé, ze osoba splnéni podminek podle bodu
I/17 neprokaze, zakazuje se provozovateli takovou osobu do uvedenych prostor
vpustit,

¢) nafizuje provozovatelim dodrzovat nasledujici pravidla:

i) provozovatel zajisti ve vnitfnim prostoru maximalni moznou cirkulaci vzduchu
s Cerstvé nasavanym venkovnim vzduchem (pfirozené vétrani, vzduchotechnika
nebo rekuperace) bez recirkulace vzduchu; v pfipadé rekuperace zajisti, aby
pfes entalpické vyméniky vihkosti nedochazelo ke kontaktu odchazejiciho
a vstupujiciho vzduchu,

ii) provozovatel aktivné brani ve wvnitfnich prostorech shromazdovani osob
ve vzajemné vzdalenosti mensi nez 1,5 metru, v€etné ¢ekaci zény provozovny,

d) nafizuje osobam udrzovat rozestupy alespon 1,5 metru ve spole€nych prostorech
koupalidt, mimo koupaci plochy, a to nejde-li o osoby ze spoleéné domacnosti nebo
zaky jedné Skoly nebo osoby je dozoruijici,

10. podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona €. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. a) zakona €. 94/2021

Sb., jde-li o provoz lyzafskych vieku a lanovych drah,

a) zakazuje vyuzit sluzeb pfepravy na lanové draze a lyzafském vleku osobam, které
vykazuji klinické pfiznaky onemocnéni covid-19 nebo nespliuji, s vyjimkou ditéte do
dovrseni 12 let véku, podminky stanovené v bodé I/17 nebo nejsou schopny spinéni
téchto podminek na misté prokazat,

b) nafizuje provozovateli u osoby, ktera musi splfiovat podminky podle bodu 1/17,
pfi prodeji jizdenky (skipasu) splnéni téchto podminek kontrolovat (v pfipadé prodeje
prostfednictvim prostfedku komunikace na dalku kontroluje provozovatel podle svych
technickych a provoznich moznosti) a osobé se nafizuje mu splnéni podminek podle
bodu I/17 prokazat; v pfipadé, Ze osoba splnéni podminek podle bodu /17 neprokaze,
zakazuje se provozovateli takové osobé jizdenku (skipas) prodat; provozovateli se dale
nafizuje kontrolovat splnéni podminek podle bodu I/17 u povinnych osob v pfepravnich
prostorach lanovych drah a lyzarskych viek( pfed vyuzitim sluzby, a to podle jeho
aktualnich organizacnich, provoznich, personalnich a technickych moznosti alespor
namatkové; v pfipadé, ze osoba spinéni podminek podle bodu /17 neprokaze,
zakazuje se provozovateli takové osobé& umoznit vyuZiti sluzby,

C) nafizuje osobam udrzovat rozestupy alespori 1,5 metru ve vnitfnich vymezenych
pfepravnich prostorach lanovych drah a lyZafskych vleku, a to nejde-li o osoby ze
spolec¢né domacnosti nebo zaky jedné Skoly nebo osoby je dozorujici,

d) nafizuje provozovateli dodrzovat nasledujici pravidla:

i) aktivné brani tomu, aby se osoby ve vnitfnich vymezenych pfepravnich prostorach
lanovych drah a lyZafskych vleku zdrzovaly v kratSich vzdalenostech, nez je 1,5
metru, nejde-li o €leny domacnosti nebo Zaky jedné Skoly nebo osoby je dozorujici,

i) umisti dezinfekéni prostfedky pfi vstupu do vymezenych piepravnich prostor
lanovych drah a lyZafskych vlekl a v jejich zazemi, zejména v prostoru pokladen,
informacnich center, socialniho zazemi apod.,

iy zajisti pravidelnou dezinfekci nejCastéji dotykanych ploch na prepravnich
zafizenich a ve vymezenych pfepravnich prostorach lanovych drah a lyzafskych
vlekl a v jejich zazemi, zejména v prostoru pokladen, informacnich center,
socialniho zdzemi apod.,

iv) zajisti informovani zakaznikd o pravidlech podle pismen a) az c), a to zejména
prostfednictvim informacnich plakatd u vstupu do pfepravnich prostor lanovych
drah a lyzafskych vleku, popfipadé sdélovanim pravidel reproduktory,
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v) zajisti maximalni moznou cirkulaci vzduchu s Cerstvé nasavanym vzduchem v
uzavienych prostorach vymezenych pFepravnich prostor lanovych drah a
lyZzafskych vlekd,

podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona €. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. €) a i) zadkona

€. 94/2021 Sb., jde-li o provoz zoologickych zahrad a botanickych zahrad, muzei, galerii,

vystavnich prostor, hradli, zamkd a obdobnych historickych nebo kulturnich objektu,
hvézdaren a planetarii a konani veletrht a prodejnich hospodarskych vystav,

a) nafizuje provozovateli prostor nebo organizatorovi akce umoznit pouze takové vyuziti
kapacity vnitfniho prostoru, aby bylo umoznéno ucastnikim dodrzovat rozestupy 1,5
metru a navstévnikim se nafizuje tyto rozestupy dodrzovat, nejde-li o osoby
ze spole¢né domacnosti nebo déti, zaky nebo studenty jedné Skoly nebo je dozorujici
osoby; stejna pravidla se pouziji i pro navstévy arboret a jinych zahrad nebo parku, do
kterych je vstup regulovan,

b) zakazuje ucast na skupinové prohlidce uvedenych prostor a akci osobam, které
vykazuji klinické pfiznaky onemocnéni covid-19 nebo které v pfipadé skupinové
prohlidky o celkovém poctu osob vySSim nez 20 osob nespliuji, s vyjimkou déti
do dovrseni 12 let véku, podminky stanovené v bodu 1/17; spInéni podminek podle
bodu 1/17 se nevyzaduje, pokud se skupinové prohlidky v ramci vzdélavani ucastni
vyhradné déti, Zaci nebo studenti jedné Skoly nebo je dozorujici osoby,

¢) nafizuje organizatorovi skupinové prohlidky u osoby, kterd musi spliovat podminky
podle bodu 1/17, pfed zahajenim prohlidky splnéni téchto podminek kontrolovat a
o0sobé se nafizuje mu spinéni podminek podle bodu 1/17 prokazat; v pfipadé, Ze osoba
splnéni podminek podle bodu 1/17 neprokaze, zakazuje se organizatorovi takové osobé
umoznit u¢ast na skupinové prohlidce,

podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona €. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. e) a i) zdkona

€. 94/2021 Sb., jde-li o provoz zafizeni nebo poskytovani sluzeb osobam ve véku 6 az 18

let zaméfenych na ¢innosti obdobné zajmovym vzdélavanim podle § 2 vyhlasky €. 74/2005

Sb., jako jsou zejména zajmova, vychovna, rekreatni nebo vzdélavaci Cinnost vCetné

pfipravy na vyucovani, poskytovani obdobnych sluzeb détem ve véku do 6 let, v€etné

péce o né, jiné organizované volnoCasove aktivity osob mladsSich 18 let, zotavovaci akce

a jiné podobné akce pro osoby mladsi 18 let,

a) nafizuje provozovateli zafizeni, poskytovateli sluzby nebo organizatorovi akce
neumoznit v jeden €as pfitomnost vice nez 1 000 osob,

b) nafizuje provozovateli zafizeni, poskytovateli sluzby nebo organizatorovi akce vést
evidenci U€astnicich se osob pro potfeby pfipadného epidemiologického Setieni, a to
v rozsahu identifikace UCastnikll a osob poskytujicich sluzby nebo péci nebo jinak
vedouci aktivitu (jméno, pfijmeni), jejich kontaktni udaje (nejlépe telefonni Cislo)
a informace o Case poskytnuti sluzby apod. (od kdy, do kdy); tuto evidenci uchovava
po dobu 30 dnu ode dne poskytnuti sluzby,

c) zakazuje ucCast na uvedenych aktivitich osobam, které vykazuji klinické pfiznaky
onemocnéni covid-19 nebo které v pfipadé, ze ma byt v jeden €as pfitomno vice nez
20 osob, nespliuji, s vyjimkou déti do dovrseni 12 let véku, podminky stanovené v
bodu 1/17; uvedené podminky se vztahuji obdobné& na osoby podilejici se na
zabezpeceni akce, pokud jsou sou€asné pfitomné na misté jejiho konani; spinéni
podminek podle bodu I/17 se nevyzaduje, pokud se uvedenych aktivit i¢astni vyhradné
déti nebo zaci jedné Skoly nebo je dozorujici osoby nebo jde-li o pravidelné aktivity v
neménném kolektivu,

d) nafizuje provozovateli zafizeni, poskytovateli sluzby nebo organizatorovi akce u osoby,
kterda musi spliiovat podminky podle bodu /17, pfed zahdjenim uvedené aktivity
splnéni téchto podminek kontrolovat a osobé se nafizuje mu splnéni podminek podle
bodu 1/17 prokazat; v pfipadé, Ze osoba splnéni podminek podle bodu 1/17 neprokaze,
zakazuje se provozovateli zafizeni, poskytovateli sluzby nebo organizatorovi akce
takové osob& umoznit ucast na uvedenych aktivitach; trva-li akce nepfetrzité déle nez
1 den (dale jen ,vicedenni akce®), prokazuje se splnéni podminek stanovenych v bodu
I/17 ke dni nastupu na akci a dale ve frekvenci kazdych 7 dni,
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e) nafizuje organizatorovi vicedenni akce v pfipadé zjisténi pozitivniho vysledku
preventivniho rychlého antigenniho testu (RAT) nebo po oznameni pozitivniho
vysledku RT-PCR testu na stanoveni pfitomnosti viru SARS-CoV-2 provedenych u
ucastnici se nebo jinak pfitomné osoby v ramci opakovaného prokazovani splnéni
podminek podle bodu I/17 zajistit oddéleni této osoby od ostatnich osob u¢astnicich se
vicedenni akce, osobé starsi 18 let véku se nafizuje akci neprodlené opustit a v pfipadé
osoby mladsi 18 let se organizatorovi nafizuje bezodkladné kontaktovat jejiho
zakonného zastupce, ktery zajisti jeji odvoz do domaciho prostfedi, a dale bezodkladné
kontaktovat organ ochrany vefejného zdravi prfislusny podle mista konani akce a
pfedat mu seznam uc€astnikd vicedenni akce, vCetné telefonnich Cisel zakonnych
zastupcu osob mladSich 18 let nebo telefonnich Cisel ucastnicich se osob starSich 18
let k provedeni epidemiologického Setfeni. O dalSim postupu rozhoduje organ ochrany
vefejného zdravi pfislusny podle mista konani akce,

. podle § 2 odst. 2 pism. e) zakona €. 94/2021 Sb. stanovuji podminky pro konani koncertt

a jinych hudebnich, divadelnich, filmovych a jinych uméleckych pfedstaveni véetné cirkus
a varieté, sportovnich utkani, zapasu, zavodu apod. (dale jen ,sportovni utkani“), kongresu,
vzdélavacich akci a zkouSek v prezencni formé, s vyjimkou vzdélavaci akce a zkousky,
které jsou soucdasti vzdélavani podle zakona €. 561/2004 Sb., o pfedskolnim, zakladnim,
stfednim, vy8Sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjSich
predpisu, nebo zakona €. 111/1998 Sb., o vysokych Skolach a o0 zméné a doplnéni dalSich
zakonU (zakon o vysokych Skolach), ve znéni pozdéjSich predpisl, nejde-li o akademicky
obrad, a to tak, ze

a) v pfipadé akce konané v prostoru s kapacitou do 1 000 pfitomnych divaku, navstévnik
nebo posluchacl (dale jen ,divaci‘), pokud ma byt v jeden &as pfitomno vice nez 20
divakd, musi vSichni divaci splfiovat podminky podle bodu 1/17,

b) v pfipadé akce konané v prostoru s kapacitou nad 1 000 pfitomnych divakd musi
vSichni divaci splfiovat podminky podle bodu 1/17 s tim, Ze z po¢tu divaka nad 1 000
musi tito divaci splfiovat podminky podle bodu I/17 pism. a), c) nebo d),

c) zakazuje ucast na akci osobam, které vykazuji klinické pfiznaky onemocnéni covid-19
anebo které v pfipadé, ze ma byt v jeden Cas pfitomno na akci vice nez 20 divakd,
nesplfiuji, s vyjimkou déti do dovrSeni 12 let véku, podminky stanovené v bodu 1/17;
splnéni podminek podle bodu I/17 se nevyzZaduje, pokud se dané akce v ramci
vzdélavani ucastni vyhradné déti, zaci nebo studenti jedné Skoly nebo je dozorujici
osoby nebo pokud provozovatel zajisti oddéleni prostor tak, aby déti, Zaci nebo studenti
jedné Skoly pouzivali jiné prostory nez ostatni osoby ucastnici se téchto akci,

d) nafizuje organizatorovi akce u osoby, ktera musi splfiovat podminky podle bodu 1/17,
pfi vstupu na akci splnéni t&chto podminek kontrolovat a osoba je povinna mu spinéni
podminek podle bodu I/17 prokazat; v pfipadé, Zze osoba splnéni podminek podle bodu
I/17 neprokaze, zakazuje se organizatorovi takovou osobu vpustit na tuto akci,

e) vzdalenost divakl od jevisté nebo jiného mista uréeného pro vystupujici nebo sportovni
plochy musi byt nejméné 2 m,

podle § 69 odst. 1 pism. i) zakona €. 258/2000 Sb. a § 2 odst. 2 pism. e) zakona &. 94/2021
Sb. stanovuji podminky pro konani vefejnych nebo soukromych akci, pfi nichz dochazi
ke kumulaci osob na jednom misté, jako jsou zejména spolkove, sportovni, kulturni jiné
nez uvedené v bodu 1/13, tanecni, tradi¢ni a jim podobné akce a jina shromazdéni,
slavnosti, pouté, prehlidky, ochutnavky a oslavy, nejde-li o schiize, zasedani a podobné
akce ustavnich organd, organu vefejné moci, soudl a jinych vefejnych osob, které se
konaji na zakladé zakona, a shromazdéni konana podle zakona ¢. 84/1990 Sb., o pravu
shromazdovacim, ve znéni pozdéjSich predpis(, tak, ze
a) nafizuje organizatorovi akce neumoznit v jeden €as pfitomnost vice nez 1 000 osob,
neni-li dale stanoveno jinak,
b) zakazuje uc€ast na akci osobam, které vykazuiji klinické pfiznaky onemocnéni covid-19
nebo které v pfipadé, Ze ma byt v jeden €as pfitomno na akci vice nez 20 osob,
nespliuji, s vyjimkou déti do dovrSeni 12 let véku, podminky stanovené v bodu 1/17
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nebo nejsou schopny spinéni téchto podminek na misté prokazat; splnéni podminek
podle bodu I/17 se nevyzaduje,

i) pokud se dané akce v ramci vzdélavani ucastni vyhradné Zaci nebo studenti jedné
Skoly nebo je dozorujici osoby nebo pokud organizator zajisti oddéleni prostor tak,
aby zaci nebo studenti jedné Skoly pouzivali jiné prostory nez ostatni osoby ucastnici
se téchto akci,

ii) jde-li o pravidelné aktivity v neménném kolektivu za podminky, Ze organizator téchto
aktivit vede evidenci ucastnicich se osob pro potfeby pfipadného epidemiologického
Setfeni, a to v rozsahu identifikace ucastnicich se osob (jméno, pfijmeni) a jejich
kontaktni udaje (nejlépe telefonni €islo), a tuto evidenci uchovava po dobu 30 dnu
ode dne konani uvedené aktivity, neni-li dale stanoveno jinak,

iii) jde-li o uCast na svatbé, prohlaseni osob o tom, ze spolu vstupuji do registrovaného
partnerstvi, nebo pohibu, pokud se jich neuc€astni vice nez 30 osob,

C) nafizuje organizatorovi akce u osoby, ktera musi splfiovat podminky podle bodu 1/17,
pred ucasti na akci, na niz je regulovan vstup, spinéni téchto podminek kontrolovat a osobé
se nafizuje mu spinéni podminek podle bodu /17 prokazat; v pfipadé, ze osoba splnéni
podminek podle bodu I/17 neprokaze, zakazuje se organizatorovi akce takové osobé
umoznit udast na akci,

d) vpfipadé sportovni pfipravy profesionalnich sportovcl, sportovni pfipravy
amatérskych sportovcll organizované sportovnimi svazy a sportovniho utkani v ramci
profesionalni sportovni soutéZe nebo sportovni soutéZe organizované sportovnimi svazy
nafizuje osobé organizujici sportovni pfipravu nebo sportovni utkani vést vzdy evidenci
osob ucastnicich se sportovni pfipravy nebo sportovniho utkani pro potfeby pfipadného
epidemiologického Setfeni organli ochrany vefejného zdravi, a to v rozsahu identifikace
ucastnika (jméno, pfijmeni) a kontaktni Udaje ucastnika (nejlépe telefonni Cislo) a tuto
evidenci uchovavat po dobu 30 dnll ode dne, v némz probihala sportovni pfiprava nebo
sportovni utkani; jde-li o nepravidelné aktivity nebo pravidelné aktivity v promé&nném
kolektivu (napf. utkani), zakazuje se ucast sportovcl, rozhod¢&ich a €lenu realizacniho
tymu, pokud vykazuji klinické pfiznaky onemocnéni covid-19 anebo v pfipadé, Ze ma byt
v jeden &as pfitomno na sportovni pfipravé nebo sportovnim utkani vice nez 20 osob,
nespliuji, s vyjimkou déti do 12 let véku, podminky stanovené v bodu /17 stim, zZe
negativni vysledek RT-PCR vySetfeni na pfitomnost viru SARS-CoV-2 a antigenniho testu
(RAT) na pfitomnost antigenu viru SARS-CoV-2 pouze pro ucely téchto aktivit ma platnost
7 dni; pismeno c) plati obdobné,

e) organizovanou ¢innost péveckych sborl Ize organizovat za dodrZzeni podminek, Ze ve
skupiné je nejvyse 50 osob, mezi osobami jsou dodrzovany rozestupy minimalné 1,5 metru
a zakazuje se u€ast osobam, které vykazuji klinické pfiznaky onemocnéni covid-19 anebo,
s vyjimkou déti do 12 let véku, nespliuji podminky stanovené v bodu 1/17; pismeno c) plati
obdobné; organizatorovi €innosti péveckého sboru se nafizuje vést evidenci uastnikl pro
potfeby pfipadného epidemiologického Setfeni organl ochrany vefejného zdravi, a to
v rozsahu identifikace u€astnika (jméno, pfijmeni) a kontaktni udaje ucCastnika (nejlépe
telefonni Cislo) a tuto evidenci uchovavat po dobu 30 dnl ode dne U&asti na této Cinnosti,

. podle § 2 odst. 2 pism. e) zakona €. 94/2021 Sb. stanovuji nasledujici podminky pro vykon

prava pokojné se shromazdovat podle zakona €. 84/1990 Sb., o pravu shromazdovacim,

ve znéni pozdéjSich predpisu:

a) kona-li se shromazdéni mimo vnitfini prostory staveb, jeho u&astnici se mohou
shromazdovat ve skupinach po nejvySe 20 uc€astnicich a dodrzuji rozestupy mezi
skupinami ucastnik( alespor 2 metry,

b) kona-li se shromazdéni ve vnitfnich prostorech staveb, jeho ucastnici musi dodrzovat,
s vyjimkou osob ze spole¢né domacnosti, rozestupy alespon 1,5 metru a pfed vstupem
do vnitfniho prostoru si dezinfikuji ruce,

podle § 2 odst. 2 pism. e) zakona €. 94/2021 Sb. stanovuji nasledujici podminky pro konani
voleb organu pravnické osoby a zasedani organu pravnické osoby s vyjimkou organ(
uzemnich samospravnych celku v pfipadé, Ze se jej uastni na jednom misté vice nez 20
osob:



a) zakazuje se ucast ucCastnikovi, ktery vykazuje klinické pfiznaky onemocnéni covid-19
anebo, s vyjimkou déti do dovrseni 12 let véku, nespliiuje podminky stanovené v bodu
/17,

b) nafizuje provozovateli u U€astnika, ktery musi splfiovat podminky podle bodu /17, pfi
vstupu do vnitfnich prostor spinéni téchto podminek kontrolovat a uc€astnikovi se
narizuje mu splnéni podminek podle bodu I/17 prokazat; v pfipadé, ze u€astnik splnéni
podminek podle bodu I/17 neprokaze, je provozovatel povinen takovému uéastnikovi
neumoznit vstup do vnitfnich prostor,

17. stanovuji nasledujici podminky pro vstup osob do nékterych vnitfnich a venkovnich prostor
nebo pro u€ast na hromadnych akcich nebo jinych Cinnostech, je-li to vyZadovano timto
mimofadnym opatfenim:

a) osoba absolvovala nejdéle pfed 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 s negativnim vysledkem, ktery provedl zdravotnicky
pracovnik, nebo
c) osoba byla okovana proti onemocnéni covid-19 a dolozi narodnim certifikatem
o provedeném ockovani nebo certifikatem o provedeném vydavanym podle nafizeni
Evropské unie o digitalnim certifikatu EU COVID', za podminky, Ze uplynulo nejméné
14 dni od dokon&eného ockovaciho schématu; za narodni certifikat o provedeném
oCkovani se povazuje pisemné potvrzeni vydané alespon v anglickém jazyce
opravnénou osobou pusobici v tfeti zemi, jehoz vzor je zvefejnén 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 idaje musi byt mozné
ovéfit dalkovym pfistupem pfimo z pisemného potvrzeni, za pfedpokladu, Ze oCkovani
bylo provedeno
i) léCivym pfipravkem obsahujicim ockovaci latku proti covid-19, kterému byla
udélena registrace podle nafizeni (ES) €. 726/2004, nebo
ii) IéCivym pfipravkem, jehoz vyroba je v souladu s patentem IéCivého pfipravku podle
bodu i), pokud je tento IéCivy pFipravek zaroven schvalen Svétovou zdravotnickou
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
pFitomnost antigenu viru SARS-CoV-2 nebo RT-PCR testu na pfitomnost viru SARS-
CoV-2 neuplynulo vice nez 180 dni, nebo
e) osoba na misté podstoupi rychly antigenni test (RAT) na stanoveni pfFitomnosti
antigenu viru SARS-CoV-2 ur€eny pro sebetestovani (pouziti laickou osobou), jehoz
vysledek je negativni; obdobné plati, pokud osoba na misté prokaze, ze podstoupila
rychly antigenni test (RAT) za dozoru zdravotnického pracovnika prostfednictvim on-
line sluzby nejdéle pfed 24 hodinami a prokaze absolvovani tohoto testu a jeho
negativni vysledek potvrzenim poskytovatele zdravotnich sluzeb.

! Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953 ze dne 14. ¢ervna 2021 o ramci pro vydavani, ovéfovani

a uznavani interoperabilnich certifikatd o ockovani, o testu a o zotaveni v souvislosti s onemocnénim COVID-19
(digitalni certifikat EU COVID) za u¢elem usnadnéni volného pohybu béhem pandemie COVID-19.

Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/954 ze dne 14. Eervna 2021 o ramci pro vydavani, ovéfovani
a uznavani interoperabilnich certifikatll o o¢kovani, o testu a o zotaveni v souvislosti s onemocnénim COVID-19
(digitalni certifikat EU COVID) ve vztahu ke statnim pfisluSnikim tfetich zemi s opravnénym pobytem nebo
bydli§tém na Gzemi ¢lenskych stati béhem pandemie COVID-19.



S ucinnosti ode dne 22. listopadu 2021 od 00:00 hod. se rusi mimofadné opatieni ze dne
27. zafi 2021, ¢.j. MZDR 14601/2021-25/MIN/KAN a mimofadné opatfeni ze dne 22. fijna
2021, €. j.: MZDR 14601/2021-26/MIN/KAN.

Oduvodneéni:

l. Zhodnoceni aktualni epidemické situace

Trend a vyvoj epidemické situace v zemich EU je charakterizovan vysokym a narUstajicim
poétem nové pozitivnich osob. Narlst je pozorovan ve vice nez 20 zemich EU, nejvyraznéji
pak zejména ve vychodni ¢asti. Tato situace je dle Evropského centra pro prevenci a kontrolu
nemoci (dale jen ,ECDC*) dana primarné velmi nizkou proo¢kovanosti, nezfidka kdy hluboko
pod 50% dospélé populace danych zemi. V navaznosti na narlst poctu novych pfipadd a na
vyvoj ve skupiné osob starSich 65 let, tj. skupina osob, u kterych je dle amerického Centra pro
prevenci a kontrolu nemoci (dale jen ,CDC*) [1] nasobné vySSi riziko hospitalizace a umrti ve
srovnani s referenéni populaéni skupinou (18-29). ECDC predpoklada, ze tento negativni
trend vyvoje epidemie onemocnéni covid-19 bude pokraCovat i v dalSich tydnech.

Soudasny trend a vyvoj epidemické situace v Ceské republice je i nadale charakterizovan
kontinualnim narGstem ve vSech sledovanych ukazatelich pro hodnoceni epidemie, velmi
vyznamné pak zejména v poctech nové pozitivnich osob. Pfes mirné zpomaleni tempa rustu
je dynamika narlst stale vysoka, a to v desitkach procent v mezitydennim srovnani. Tato
dynamika a soucCasné pocty ukazuji na velmi vysokou virovou naloz v populaci a tim i vy3si
pravdépodobnost kontaktu s nakazenym jedincem, coz dokladuje i rostouci pocet testl
s epidemiologickou indikaci, tedy testl indikovanych epidemiologicky vyznamnym kontaktdm,
tj. osobam v rizikové kontaktu s pozitivnhim pfipadem.

Vyznamny narust v poslednich dnech a tydnech je patrny i ve vysoce sledovaném ukazateli,
a to v poctu prfipadl ve vékové kategorii osob starSich 65 let, ktera je rizikova z hlediska
zavaznosti pribéhu onemocnéni s naslednym dopadem na zdravotni systém. Vyrazny narust
poCtu pfipadu vtéto vékové kohorté predstavuje rizikovy potencial v poctu novych
hospitalizaci v nasledujicich tydnech.

Soucasné pocty hospitalizovanych (v€etné téch na jednotkach intenzivni péce (JIP))
odpovidaji hodnotam z kvétna 2021 a i nadale plati, ze vétSina nové pfijatych pacientu
s tézkym pribéhem onemocnéni covid-19 je neoCkovanych. Nové pfijmy na oddéleni JIP jsou
z vice nez 65 % ze skupiny neoCkovanych osob, prumérny vék hospitalizovanych na JIP je 64
let. Obsazenost lUzek JIP z ddvodu zavazného klinického prab&éhu onemocnéni covid-19 je na
9,4 % celkové kapacity tohoto segmentu zdravotni péce (data k3. 11. 2021), coz také
predstavuje kontinudlni a rizikovy narlst, zejména pak v pfipadé krajl, kde neni dostate¢ny
lGZkovy fond.

Narust pozorujeme rovnéz i u dalSiho parametru, a to relativni pozitivity test, ktera z
diagnostické a klinické indikace vykazuje pozitivitu vice nez 20 %. Testy provedené na
zakladé epidemiologické indikace maji pozitivitu 8 %.

Negativni vyvoj, jak uz je vySe popsano, pozorujeme zejmena v ukazateli celkového poctu
nové pozitivnich osob. Aktualni 7denni klouzavy primér pfes 6 000 pfipadu (data k 3. 11.
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2021) a 7denni incidence pfesahuje hodnotu 400 na 100 tisic obyvatel. | kdyZ jsou aktualni
hodnoty ve srovnani s lofiskym rokem zhruba 2nasobné nizsi, tak se jedna o velmi vysoké
poclty nové pozitivnich, zejména s ohledem na vyvoj ve vékové skupiné osob starSich 65 let,
kde rovnéz pozorujeme vyznamny a kontinualni nartist po¢tu nové pozitivnich. Klouzavy denni
primér v této vékové kategorii je vice nez 500 pfipadl a vzhledem k sou¢asnému vyvoji je
nutné konstatovat, ze populacni zatéz ve vékové kategorii 65+ vyznamné a rizikové narlsta a
jiz se zac€ina projevovat i v poctech nové hospitalizovanych osob, zejména v celkovych
hospitalizacich, méné pak prozatim v pocétech hospitalizaci na JIP. Pokud vsak tento
nepfiznivy trend bude i nadale pokracovat, projevi se tento stav i v poc¢tech pacientl v tézkém
stavu.

| kdyz stale pokracuje pomérné rozdilny aktualni vyvoj a trend epidemie mezi jednotlivymi kraji,
kdy v pasmu severovychodnich a severozapadnich Cech (Liberecko, Kralovéhradecko,
Ustecko, Karlovarsko) sledujeme vyznamné niz$i podty nez na Uzemi Moravy, tak Ize
ocekavat, ze i v téchto krajich dojde k vyznamnéj$im nartstim, jako jsme to pozorovali
v celém pribéhu epidemie.

Klicovym parametrem pro hodnoceni vyvoje epidemie a jejich dopadu je stav kapacit
nemocniéni péce. V tomto ukazateli zdravotniho dopadu epidemie covid-19 v navaznosti na
zvySujici se pocet novych pfipadu dochazi ke kontinualnimu narlistu poctu hospitalizovanych
osob. | kdyZ jsou stale pocty hospitalizaci vyznamné nizsi nez v loriském roce ve stejném
obdobi, tak musime konstatovat, Ze dochazi k vyznamnéjSimu narlGst poctu nové
hospitalizovanych a postupné zacina narustat i poCet osob hospitalizovanych v tézkém stavu
s potfebou vysoce intenzivni péce. Vzhledem k aktualnimu vyvoiji je pak divodny predpoklad,
ze tento trend bude i nadale pokracovat a v nékterych krajich s niz§im lizkovym fondem muze
dojit k vy&erpani alokovanych kapacit pro pacienty s onemocnénim covid-19 a ¢asteénému
omezeni elektivni péce, jelikoz toto nasledné zpusobi tlak na zbyvajici IGzkovou kapacitu.
Stavu, kdy nepozorujeme tak vyznamny tlak na kapacity nemocni¢ni péce jako v lofiském
roce, vyrazné napomaha vakcinace, coz mimo jiné doklada i fakt, Ze vétSinu nové
hospitalizovanych pacientl s tézkym pribéhem tvofi osoby neockované (> 65 %). Tato
skute¢nost je i odrazem celkového stavu epidemické situace, kdy okolo 70 % nové
diagnostikovanych pfipadl onemocnéni covid-19 pfipada na neockované osoby.

DalSim jiz vySe zminovanym hodnoticim ukazatelem vyvoje epidemie je relativni pozitivita
testd. Aktualné je relativni pozitivita PCR testu (provadénych z klinické a diagnostické
indikace) okolo 20 %, v lofiském roce byla vy3Si nez 30 %, coz také dokazuje rozdilny vyvoj
epidemie.

Pro dalSi vyvoj a prubéh epidemie je vysoce dulezité ockovani u rizikovych skupin i naockovani
tieti davkou, ktera znamena posileni imunity proti onemocnéni covid-19 a tim vyrazné snizeni
rizika nakazy, a predevSim pak tézkého pribéhu onemocnéni nebo umrti v pfipadé nakazy.
Proockovanost populace, zejména pak vySSich vékovych skupin, je nezbytna z divodu
ochranného efektu ockovani pfed zavaznym prab&éhem onemocnéni, ktery je vice
pravdépodobny u starSich osob s chronickymi onemocnénimi nebo u osob s oslabenou
imunitou. K datu 2. 11. 2021 mélo ockovani dokon¢eno 6,1 milionu osob, coz pfedstavuje 57 %
celkové populace, vice nez 250 tisicim osob pak byla podana posilujici tfeti davka. V kohorté,
ktera muze byt v sou€asné dobé& ockovana, tj. populace od 12 let véku, ma dokoncené
ockovani necelych 66 %. Z hlediska rizika zavazného prub&hu nemoci v nejohrozenéjsi
skuping, tj. u osob starSich 80 let, je kompletné naotkovano 82 %. V této skupiné je tak i nadale
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vice nez 40 tisic osob potencialné ohrozeno vysSim rizikem zavazného pribéhu nemoci, coz
predstavuje v pfipadé dalSiho narlstu tempa komunitniho Sifeni vyznamné riziko pro zatéz
zdravotnického systému. Ve vékové skupiné 60+ je pak stale vice nez 400 tisic osob, které
neabsolvovaly o¢kovani, a to ani jednou davkou.

Zakladnim a kliCovym aspektem pro dal3i vyvoj epidemie je tak prooCkovanost populace, ktera
stale neni dostateCna a v populaci stale zGstava minimalné 30 % vnimavych osob. Stale je
tedy v populaci velky pocet osob k nakaze vnimavych, z nichZ je nemaly podil téch, které jsou
v pfipadé nakazy vyrazné vice ohrozeny zavaznym prubéhem onemocnéni se vSemi jeho
nasledky. Tato skute€nost stale znamena velky potencial pro daldi Sifeni viru SARS-CoV-2.
Je proto zfejmé, ze obezietnost je v sou€asné situaci stale na misté.

Problematicky vSak neni jen vyvoj v prooCkovanosti u seniorni populace, ale také u osob
v produktivnim véku, kde se pohybuje okolo 50 %, a vzhledem k faktu, Ze se jedna o osoby
nejvice aktivni co do poc¢tu vzajemnych kontaktl, tak nadale trva riziko pro vyznamnéjsi Siteni
onemochéni covid-19 nejen pfi socialnich a volno€asovych interakcich, ale i na pracovitich.

PFi celkovém pohledu na sou€asny vyvoj epidemickeé situace a narust nové diagnostikovanych
pripadti onemocnéni covid-19 v CR neni tento vyvoj odlisny od vyvoje v ostatnich zemich, jak
je popsano vyse. Obdobnou situaci, tj. trvajici vysoky poc€et nové diagnostikovanych pfipadu
pozorujeme v okolnich zemich, tj. v Némecku, Rakousku, Slovensku a postupny narlst je
sledovan také v Polsku a Madarsku.

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

Dle tiskové zpravy Statniho zdravotniho Ustavu ze dne 1. listopadu 2021 je situace v Ceské
republice, co se tyka variant viru SARS-CoV-2, de facto stabilni. Celkové varianta delta a jeji
subvarianty (oznaCované AY.x) nadale ve vzorcich z diskriminacni PCR predstavuji témér 95
procent. Co se tyka chovani viru, klinicka praxe zatim nehlasi zadné zasadni zmény
v pribézich onemocnéni u sledovanych pacientu. [2]

Denni pfehled o po¢tu osob s nové prokazanym onemocnénim covid-19 a dalSich sledovanych
parametr( v CR je pak pravidelné zvefejfiovan na webovych strankach https://onemocneni-
aktualne.mzcr.cz/covid-19, kde jsou rovnéz dostupné rizné datové sady pro hodnoceni vyvoje
onemocnéni covid-19 v ¢asové ose.

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

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

. Hodnoceni rizika

V souvislosti s rychlym rozSifenim delta varianty viru SARS-CoV-2 v Evropé (99 % nové
diagnostikovanych pfipadl) a s ohledem na jeji zvySenou miru pfenosu provedla v zafi 2021
ECDC zhodnoceni rizika onemocnéni covid-19 u osob oc¢kovanych, neolkovanych nebo
Castecné oCkovanych.[3] V souasné dobé hraji dostupné vakciny kliCovou roli pfi omezovani
Sifeni viru SARS-CoV-2, zejména jeho delta varianty. V EU/EHP ma dokon&ené ockovani 61,1
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% (rozmezi 18,4 — 79,4 %) celkové populace. Existuji znacné mezistatni a subnarodni rozdily
v proockovanosti, coz vede k tomu, Ze velka ¢ast obyvatel EU/EHP zlstava stale vnimava
k ndkaze virem SARS-CoV-2. Scénafe modelovani, které zvaZuji prooCkovanost, ucinek
oCkovani, pfirozenou imunitu a miru kontaktu obyvatel s nakazou covid-19, naznaduji,
Ze potencialni riziko onemocnéni covid-19 v EU/EHP je do konce listopadu 2021 vysoké,
pokud v pfistich tydnech nedojde k rychlému zvySeni proo¢kovanosti populace. Riziko bylo
posuzovano na zakladé sou¢asné 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 sou¢asné a prfedpokladané urovné
proockovanosti celkové populace (nizka < 45% prooCkovanost, primérna 55-65%
prooCkovanost; vysoka > 75% proockovanost). Hodnoceni bylo zalozeno na nasledujicich
onemocnéni u ockovanych osob mirnéjSi nez u neockovanych, c) v pfipadé nakazy osoby ze
zranitelné skupiny populace je vy$Si pravdépodobnost zavazného pribéhu. Na zakladé téchto
modelovych scénart Ize do konce listopadu 2021 oCekavat, ze zemé s proockovanosti covid-
19 na nebo pod sou€asnou prumérnou urovni EU, a které planuji uvolnit protiepidemicka
opatfeni, maji vysokeé riziko vyznamného narustu poctu novych pfipadd, hospitalizaci a umrti.
V této situaci jsou vzhledem k vysoké virové zatézi v populaci ohroZeny infekci se zavaznym
prabéhem i pIné ockované osoby ze zranitelnych skupin. Naproti tomu zemé s proockovanosti
nad souc¢asnou pramérnou urovni EU, a zejména zemé s nejvysSi proockovanosti, maji nizsi
riziko vyznamného narlGstu novych pfipadl, hospitalizaci a Umrtnosti, pokud nedojde
k rychlému poklesu ucinnosti vakciny v dusledku klesajici imunity.

Jako hlavni ukol pro zemé EU/EHP vidi ECDC v pokracujici snaze o zvySeni prooCkovanosti
ve v8ech k ockovani proti onemocnéni covid-19 zpusobilych vékovych skupinach, aby
se na podzim omezilo riziko nakazy virem SARS-CoV-2. V této souvislosti by mél byt kladen
ddraz na oblast komunikace ve vztahu k ockovani a jeho dulezité uloze pfi ochrané osob pred
zavaznym prubéhem onemocnéni covid-19. Pfed nastupem zimnich mésica ECDC spatfuje
zvySeni prooCkovanosti jako zasadni véc ke snizeni rizika pro systém zdravotni péce, ktery
muze byt kromé& onemocnéni covid-19 zasazen chfipkou a jinymi respiracnimi viry. Podle
soucasné prognézy ECDC je minimalné do konce listopadu stale zapotfebi udrZzovat néktera
protiepidemicka opatfeni, aby bylo mozZno kontroloval vyskyt delta varianty a jeji dopad
na celkovou epidemickou situaci.

lil. Duvody, které vedly ministerstvo k vydani mimoradného opatreni

Rozhodujicim faktorem ve zvladani epidemie onemocnéni covid-19 je podil k nakaze
vhnimavych osob v populaci. ECDC odhaduje, Ze stale velka &ast populace Evropské unie /
Evropského hospodarského prostoru (EU/EEA) zUstava vnimava vuci SARS-CoV-2.[3]

Co se tyka doby imunitni ochrany po prodélaném onemocnéni, je odhadovano, ze ochranny
ucinek predchozi infekce virem SARS-CoV-2 se pohybuje od 81 % do 100 % od 14. dne po
prvni infekci po dobu sledovani péti az sedmi mésict. Pfesna doba ochrany osoby, ktera
onemocnéni jiz prodélala, pfed dalsi nakazou (reinfekci) dosud nebyla stanovena. Nizsi titry
protilatek byly pozorovany u osob s asymptomatickym nebo klinicky mirnym pribéhem
onemocnénim. Ochrana proti reinfekci je nizsi také u osob ve véku 65 let a starSich [4]. Tyto
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studie v8ak byly provedeny pfed vyskytem novych rizikovych variant SARS-CoV-2 (tzv.
varianty zvySeného zajmu, variants of concern, VOCs). NeutralizaCni protilatky chrani pfed
reinfekci homolognim virem, ale jejich neutralizacni schopnost je sniZzena proti nékterym
novym variantam SARS-CoV-2, zejména tém, které nesou mutaci E484K. Jedinci, ktefi jsou
znovu infikovani, mohou byt stale schopni pfenést infekci SARS-CoV-2 na vnimavé kontakty
[4]. Protektivni hladina protilatek u jednotlivce ani délka protektivni ochrany po kompletnim
ocCkovani neni doposud pfesné stanovena. Ockovani vyznamné snizuje virovou naloz a vyskyt
infekci u ogkovanych osob. Uginnost vakciny se lii podle o&kovaci latky a cilové skupiny.
Ochrana pred infekci, rizikem pfenosu nebo pfed zavaznym pribéhem onemocnéni vSak
muze s ¢asem uplynulym od ockovani slabnout. Doba sledovani ockovanych osob dosud
nebyla dostatecné dlouha ke stanoveni dlouhodobé ochrany po o¢kovani a neni tedy mozné
jednoznacné jeji délku stanovit.[4] Pokles sérovych protilatek v rekonvalescenci vSak nemusi
odrazet samotné slabnuti imunity, ale spiSe stazeni (contraction) imunitni odpovédi s vyvojem
a pretrvavanim virové specifickych, dlouho zijicich B bunék v kostni dfeni [4]. U novych mutaci
viru mize byt protektivita po prodélaném onemocnéni i po ockovani nizsi. Odhad vnimavé
populace v CR je tedy v sougasné chvili vzhledem k vySe uvedenym faktor(im obtizné stanovit,
a proto je nutné zachovavat obezfetnost v procesu rozvolfiovani a pravidelné vyhodnocovat
jeho dopady.

Vzhledem k vySe popsanému kontinualnimu zvySovani po¢tu nové diagnostikovanych pfipadd
onemocnéni covid-19, stejné tak jako zvySovani poc¢tu hospitalizovanych pacientl véetné téch
na oddélenich JIP a stale vysokému poctu vnimavych osob v populaci, pfistoupilo Ministerstvo
zdravotnictvi k uvedenym zménam podminek pro provoz &innosti a poskytovani sluzeb
regulovanych pfedmétnym mimofadnym opatfenim.

S pfihlédnutim k probihajicimu podzimni obdobi, které je obecné spojeno s vy$Sim vyskytem
respiranich nakaz (mezi které patfi i onemocnéni covid-19) a zvySenym pobytem osob ve
vnitfnich prostorech, je proto pfedevsSim v situacich, kdy se v jeden ¢as na jednom misté
schazi vétsi pocet osob z riznych socialnich skupin, nutné nadale pokracovat v nastavenych
protiepidemickych opatfenich, mezi ktera predevSim patfi povinnost prokazovani tzv.
bezinfekénosti at' uz pomoci certifikatu o ukonéeném ockovani, dokladu o prodélani nemoci
nebo negativnim vysledkem RT-PCR nebo antigenniho testu tak, aby byly i nadale zachovany
mechanismy minimalizujici riziko vzniku novych vyznamnych ohnisek nakazy s potencialem
dalSiho Sifeni a tim dalSi zhorSeni celkové situace.

Nelze opomenout ani fakt, Ze i pfes rostouci pocet osob s dokonéenym ockovanim stale
nedosahuje proo¢kovanost populace v CR minimalni hranice 80 %, nezbytné k dosazeni
kolektivni imunity. V sou€asnosti neni stale témér 380 000 osob starSich 60 let o¢kovano, coz
by pfi vy3Si pravdépodobnosti zavazného prubéhu onemocnéni, (ktera je dlouhodobé
pozorovana u seniorl v rozmezi od 25 do 30 %), a v pfipadé dalSi eskalace poctu novych
pfipadl a vyraznému praniku nakazy do této zranitelné skupiny znamenalo vzrustajici zatéz
na zdravotni systém. Pfi vyrazné negativnim scénafi i opétovné omezeni poskytovani
standardni péc€e z divodu prekro¢eni kapacit zdravotniho systému. Toto podtrhuje skute¢nost,
Ze u varianty delta dle studie publikované v Casopise Lancet, vychazejici z monitoringu
hospitalizaci ve Skotsku, je vy$Si pravdépodobnost zavazného prabéhu pravé u osob s vy$Sim
poctem komorbidit, a to primarné u neo¢kovanych osob.[5]

Cilem opatfeni stanovenych timto mimofadnym opatfenim je tak i zajiSténi mechanism
minimalizujicich riziko téchto vySe uvedenych negativnich scénail vyvoje epidemie a s nimi
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souvisejicimi opatfenimi, kdy by reakci na tento negativni vyvoj bylo jejich vyrazné
zpFishovani, coz se v minulosti ukazalo jako problematické. Vedla sice ke kyzenému cili omezit
Sifeni epidemie onemocnéni covid-19, avSak za znaCnou cenu a s vyznamnymi dopady na
spoleCnost a ekonomiku. Proto se Ministerstvo zdravotnictvi snazi vyvazovat potfebu
preventivniho pfistupu a kontroly vyvoje epidemie onemocnéni covid-19 tak, aby stanovena
protiepidemicka opatfeni byla co mozna nejucinnéjsi z hlediska efektivity fizeni epidemie a
minimalizace potencialnich rizik pro vefejné zdravi v souvislosti s uvolnénim nékterych
¢innosti, a zarovent neznamenala zasadni ekonomické a spoleCenské dopady. Pro nastaveni
jednotlivych opatfeni je nezbytnym aspektem vyhodnocovani dopadu téchto opatfeni na
epidemickou situaci a jeji trend, a to v pravidelnych intervalech, kdy Ministerstvo zdravotnictvi
tak Cini denné. Cilem je pak zejména zhodnoceni jejich efektivity, tj. jejich u€innost a naplnéni
stanoveného ucelu, pro ktery byla pfijimana, tj. ke zpomalovani Sifeni epidemie, popf¥. jejiho
zastaveni.

Toto mimorfadné opatfeni stanovuje specifickda a efektivni protiepidemicka opatfeni
zohledriujici princip pfedbé&zné opatrnosti v souvislosti s daldim Sifenim onemocnéni covid-19,
zejména s ohledem na ¢innosti, u nichz je na zakladé jejich charakteru pfedpokladana vyssi
mira rizika prenosu nakazy, a to napfiklad z divodu blizSiho a delSiho kontaktu mezi
jednotlivymi osobami, nemoznosti udrzovat bezpecné rozestupy ve vnitfnich prostorech,
nebo kde neni mozné v urcitych pfipadech z objektivnich divodl pouzit po celou dobu
ochranny prostiedek dychacich cest (sluzby péce o télo, provozovny stravovacich sluzeb,
sportovni €innost, bazény) nebo v mistech, kde dochazi k vyssi kumulaci osob na jednom
misté v jeden ¢as (hromadné akce apod.).

Zakladnim cilem mimofadného opatfeni a jim nastavenych podminek pro provoz
vyjmenovanych €innosti a poskytovani sluzeb je umoznit jejich co mozna nejvice bezpecny
provoz s ohledem na specifické podminky dannych &innosti. Ministerstvo vychazi z aktualni
epidemické situace a primarnim smyslem protiepidemickych opatfeni je pfedchazet zhorSeni
epidemickeé situace v blizké budoucnosti. Stanovené podminky timto mimofadnym opatfenim
sméFuji kK minimalizaci rizika pfenosu onemocnéni covid-19 jak mezi jedinci, tak zejména
snizeni rizika zhorSeni situace v populaci. Za ucelem snizeni miry rizika Sifeni nakazy pfi
provozovani ¢innosti nebo sluzeb, které byly vyhodnoceny jako potencialné rizikové v mozném
Sifeni nakazy v pfipadé pfitomnosti infek&ni osoby, byl stanoven pozadavek dolozit doklad o
absolvovani o€kovani nebo o negativnim vysledku testu na pfitomnost viru SARS-CoV-2 nebo
jeho antigenu, nebo o prodélaném onemocnéni, a to za u€elem minimalizace rizika vstupu ( €i
vyuziti sluzeb) potencialné infekéni ( i bezpfiznakové) osoby, ktera by mohla byt zdrojem
nakazy pro ostatni. Za splnéni podminek pro vyuZiti sluzeb v provozovnach nebo provozovani
nékterych Cinnosti, je mozné povazovat a) certifikat o dokon&eném ockovani, b) doklad o
prodélani nemoci nebo c) negativni vysledek vySetfeni na stanoveni pfitomnosti viru SARS-
Co-V-2 nebo jeho antigenu. P¥i pfedlozeni jednoho z téchto prikazl Ize mit s vysokou mirou
pravdépodobnosti za to, Zze osoba neni infekéni. Stanovit vySe uvedené podminky
objektivizujici tzv. bezinfek&nost pro urcité situace je Ministerstvo zdravotnictvi opravnéno na
zakladé zakona ¢&. 258/2000 Sb., oochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych
souvisejicich zakon(, ve znéni pozdéjsich predpisl, kdy je Ize svym charakterem a povahou
dopadu pfirovnat k opatfeni podle § 69 odst. 1 pism. g) zakona, podle néhoz Ize jako
mimoradné opatfeni pfi epidemii uloZit mimorfadné oCkovani a preventivni podani jinych léciv
(profylaxe).

Opravnénost podminky testovani vyplyva z rozsudku Nejvysiho spravniho soudu ze dne
6. kvétna 2021 sp. Zn. 5 Ao 1/2021, ve kterém je konstatovano, Ze pomyslnym pfedobrazem
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pro povinnost podrobit se testovani maze byt pravé ustanoveni § 69 odst. 1 pism. g) zakona
o ochrané verfejného zdravi, pfi¢emz povinnost o¢kovani Ize nepochybné srovnat s povinnosti
testovani, a to jak co do povahy této povinnosti a jejiho vztahu k uéelu pravni upravy, tak také
z hlediska intenzity zasahu do zakladnich prav kazdého jednotlivce. Svou povahou je tak
Ucelu aplikované pravni Upravy se v obou pfipadech jedna o snahu eliminovat infekéni
onemocnéni a jejich hromadny vyskyt, tedy epidemii — i kdyz ockovani pasobi v dlouhodobém
méfitku, zatimco testovani, resp. jeho vysledky se vztahuji pouze k aktualni situaci v daném
misté a Case. Ackoli o€kovani, a zvlasté pak povinné ockovani, ma své odpurce, z védeckych
poznatkt jasné plyne, Ze je nejucinnéjSim opatienim v oblasti vefejného zdravi, které je
zaméfeno na prevenci infeknich onemocnéni a jejich nasledkd. Obdobné je tomu i v pfipadé
testovani, které mlze v prevenci infekEnich onemocnéni vyznamné napomoci mj. proto, ze
jejich €ast probiha bezpfiznakové nebo s lehkymi pfiznaky infikovanych, ktefi se pak aktualné
podili na dal§im Sifeni onemocnéni. Jednoduse fe€eno — mlize-li Ministerstvo zdravotnictvi pfi
epidemii nafidit mimoradné ockovani jednotlivce, mize nafidit i jeho testovani v souvislosti s
epidemii a prevenci jejiho dalSiho Sifeni. Povaha obou téchto opatfeni je obdobna a rovnéz
tak intenzita jejich zasahu do zakladnich prav jednotlivce, pfedevSim prava na ochranu
soukromi v podobé garance nedotknutelnosti osoby (€l. 7 odst. 1, €. 10 odst. 2 Listiny
zakladnich prav a svobod). [Odstavce 31 az 33 rozsudku Nejvyssiho spravniho soudu sp. zn.
5 Ao 1/2021].

Obecné jsou k diagnostice onemocnéni covid-19 pouzivany antigenni testy nebo PCR testy.
Rozdil téchto testt spociva v principu jejich detekce viru SARS-CoV-2. V pfipadé PCR testu
jde o prukaz pfitomnosti viru, konkrétné jeho genetického materialu (nukleové kyseliny) a diky
tomu je tento test schopen odhalit nakazenou osobu jesté prfed objevenim se pfiznaku
onemocnéni. Naproti tomu antigenni test detekuje antigen viru (virové bilkoviny) a spolehlivé
odhali az nemocné osoby na vrcholu infekce a jiz s pfiznaky onemocnéni, kdy je v téle nejvyssi
koncentrace téchto bilkovin. Neni tedy zaru€eno, Zze v dobé odbéru neni osoba nakazena.
Z rozdilného zpusobu detekce onemocnéni covid-19 se pak odviji citlivost téchto testu, tedy
schopnost odhalit pozitivni osobu, jinak fe¢eno schopnost poskytovat co nejméné falesSné
negativnich vysledkl. Tato schopnost je ovlivnéna fadou faktorl jako napf. pfitomnosti
pfiznakd onemocnéni covid-19, zpisobem odbéru biologického materialu apod. [6]

Jak jiz bylo feCeno, PCR testy jsou citlivéjSi a pFesnéjdi diagnostickou metodou (jsou
povazovany za tzv. zlaty standard v prikazu viru SARS-CoV-2) ve srovnani s antigennimi
testy. [7,8] V okamziku, kdy v populaci vyznamné stoupa virova naloz, coz je jasné patrné
z nékolik tydnu trvajiciho vzestupného trendu poc€tu nové pozitivnich osob a zaroven
zvySujiciho se procenta pozitivity provadénych testd z diagnostické a epidemiologické
indikace, se vyznamné zvysuje riziko kontaktu s nakazenou osobou. Cilem stanovené doby
platnosti pfedmétnych testl, tedy 72 hodin v pfipadé PCR testu a 24 hodin v pfipadé
antigenniho testu, je snizeni pravdépodobnosti pfitomnosti infek&ni osoby v situacich, pfi nichz
je zvysené riziko pfenosu onemocnéni covid-19 (mista s vétsi kumulaci osob, uzky kontakt
bez ochrany dychaci cest atp.), a proto je u nich stanovena povinnost testovani s negativnim
vysledkem. Vyrazné se tim omezi riziko Sifeni nakazy na dalSi osoby pfi téchto Cinnostech, a
zaroven se tak snizuje riziko, ze od vySetfeni do samotného vyuziti sluzby nebo ucasti na dané
aktivité i akci dojde k pfipadné nakaze nebo jejimu propuknuti, a osoba se tak stane infek&ni.
Jinak fe€eno, ¢im del8i doba uplyne mezi provedenim testu a navstévou provozovny nebo
akce, tim vySsi je riziko, Ze vysledek tohoto vySetfeni nemusi odrazet aktualni stav u dané
osoby, tedy Ze jeji negativita stale trva.
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Zaroven si je ale Ministerstvo zdravotnictvi védomo, ze stanovena platnost testd mize vést
k neumérnému zatézovani déti ve vékové skupiné 6 — 12 let opakovanym testovanim, pro
které neni v tuto chvili k dispozici oCkovaci latka. Jsou tedy odkazany pouze na testovani,
které pro né vétSinou predstavuje nepfijemny zdravotni vykon a zaroven je zatézi i pro rodice.
Proto je stanovena pro osoby do 12 let véku vyjimka z povinnosti prokazat tzv. bezinfekénost
at’ uz prostfednictvim negativniho vysledku testu nebo dokladem o prodélani nemoci. V této
souvislosti je tfeba zminit i efekt nepfimého testovani, kdy u takto malych déti Ize pfedpokladat,
ze vétSinu regulovanych aktivit provozuji se svymi rodici, u kterych povinnost prokazat tzv.
bezinfek&nost zlistava v platnosti. V pfipadé jejich negativity Ize pfedpokladat i negativitu jejich
déti.

Také je timto mimofadnym opatfenim stanovena povinnost pro osobu, ktera chce danou
sluzbu vyuzit nebo se dané Cinnosti zuCastnit, Ze nesmi vykazovat klinické pfiznaky
onemocnéni covid-19, jakymi mohou napfiklad byt: teplota 37° C a vice, suchy kaSel, obtize s
dychanim, ztrata chuti a Cichu, bolesti v krku, hlavy, zad, svali nebo kloubu, Unava, méné
Casto zazivaci obtiZze. Tato osobni zodpovédnost kazdého z nas by méla byt samozfejmosti,
ale z mnoha zku$enosti ziskanych bé&éhem epidemiologickych Setfeni je ziejmé, Ze tento
prfedpoklad je mylny, a proto je zde tato povinnost explicitné uvedena. Zaroven je tfeba v této
souvislosti zminit, Ze provozovatel nebo organizator nekontroluje, zda osoba nevykazuje
klinické pfiznaky, nebot by to bylo v praxi velmi obtizné aplikovatelné (vyhodnoceni pfiznaku
nemoci laikem, riziko sporu se zakaznikem apod.) a problematické, nebot organizator a
provozovatel obvykle neni osobou se zdravotnickym vzdélanim, aby napfiklad rozlisil pfiznaky
alergie, které mohou vypadat z&asti podobné jako u onemocnéni covid-19 apod., a neni mozné
to po ném spravedlivé pozZadovat. AvSak Ize se domnivat, Ze stanoveni povinnosti
potencialnimu zakaznikovi i navstévnikovi akce, aby ji nenavstévoval v pfipadé, Zze ma
pfiznaky onemocnéni covid-19, mifi do sféry individualniho rozhodnuti ¢lovéka, ktery je
odpovédny za své jednani a jeho dopadu na néj a zejména jeho okoli.

Pfi stanovovani protiepidemickych podminek je tfeba sledovat dva cile. Zaprvé pokusit se
omezit riziko pfitomnosti infek&ni osoby v mistech vétsi kumulace osob, aza druhé v pfipadé,
Ze se infekéni osoba pfes nastavena opatfeni v t&chto mistech vyskytne, tak minimalizovat
riziko Sifeni nakazy na dalSi osoby. Osoba testovana sice znamena vyznamné menSi riziko
z pohledu, Ze pfijde na akci infekéni, a tedy schopna onemocnéni dale $ifit, nicméné na rozdil
od osoby oCkované nemusi byt dostatecné chranéna pfed infekci v pfipadé, ze se bude
vyskytovat v okoli infek¢éni osoby, zejména pokud onemocnéni dosud neprodélala. Zde je
proto tfeba zminit, Ze vyznam ocCkovani nelze zUzit pouze na prostfedek k doloZeni tzv.
bezinfekénosti pfi vstupu do provozovny nebo u&asti na akci. Jeho hlavni pfinos je v tom, Ze
pokud se naoCkovana osoba setka s nemocnym Clovék, je riziko nakazy nékolikanasobné nizsi
(pfiblizné 5x) nez u neoCkovaného jedince, ktery onemocnéni dosud neprodélal. V pfipadé
zavazného prub&hu onemocnéni nebo dokonce umrti je pak toto riziko jesté mnohem nizsi
[9,10,11,12,13]. Zaroven je fadou studii dolozeno, Ze v pfipadé, pokud k nakaze ockované
osoby dojde, je pravdépodobné tato osoby méné infekéni a sou¢asné se u oCkovanych osob
zkracuje doba vylu¢ovani viru SARS-CoV-2. [13,14,15,16,17,18].

Toto mimoradné opatfeni dale stanovuje podminky, za jakych se Ize ucastnit hromadnych akci
tak, aby bylo minimalizovano riziko pfitomnosti infekéni osoby a tim i minimalizovano riziko
pfenosu onemocnéni na dalSi osoby pfitomné na hromadné akci. P¥i jejich stanoveni bylo
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vychazeno i ze skute€nosti, Ze vnéjsi prostory jsou z hlediska rizika pfenosu onemocnéni
Regulace hromadnych akci a nastaveni rezimovych opatfeni k snizeni miry rizika vychazi
z jednoduché premisy, ze s velikosti skupiny se zvySuje nejen pravdépodobnost pfitomnosti
nakazené osoby, ale také i po€et osob vnimavych k nakaze, a tim logicky narlsta i potencial
dalSiho Sifeni onemocnéni.

Rizikovost hromadnych akci dale spociva ve faktu, Ze tyto akce pfestavuji ze své podstaty
kumulaci vysSiho poctu osob na jednom misté po delSi Casovy Usek a zaroven z hlediska jejich
a ochrany dychacich cest, coz také zvySuje miru rizika.

Hromadné akce jsou vzhledem k cesté a dynamice pfenosu onemocnéni covid-19 povazovany
jak dle amerického Centra pro kontrolu a prevenci nemoci, tak i dle Svétové zdravotnické
organizace obecné kategorizovany jako akce s vysokym rizikem.

CDC ve svém materialu dale uvadi dal§i duvody, pro¢ jsou velké hromadné akce vysoce
rizikové. Prvnim takovym je pfedpoklad, Ze ucastnici hromadnych akci mohou byt z lokalit
s vysokou incidenci pfipadd, tedy z oblasti ,rizikovych®, coz zvySuje riziko zavle€eni nakazy
mezi u€astniky. Dale vnitfni akce, zejména v mistech se Spatnym/nedostateCnym vétranim,
predstavuji vétsi riziko nez venkovni akce, coz je potencovano i souasnym obdobim roku,
kdy se vétSina hromadnych akcich s ohledem na klimatické podminky kona ve vnitfnich
prostorech. Neméné dulezitym faktorem je i délka trvani akce, tedy &im je akce delSi z hlediska
Casu, tim se i zvySuje mira rizika nakazy, pokud ¢lovék pfijde do kontaktu s infekéni osobou
na krat$i vzdalenost. A v neposledni fadé za zvySenou mirou rizika je také i chovani u€astniku,
ktefi se €asto zapojuji do interakce s ostatnimi mimo vlastni domacnost, dochazi ke zpévu,
kfiku, nedodrzeni fyzického odstupu nebo nenoseni ochrannych prostfedku dychacich cest,
vSechny tyto uvedené €innosti mohou nasledné zvysit riziko. [21]

Miru rizika podle poctu ucastnik(l a délky trvani akce hodnoti také pfiru¢ka pro hodnoceni
rizika vydana Public Health England, ktera jasné definuje, Ze vnitfni akce s vy85im poctem
ucastnikt a trvajici delSi ¢asovy Usek jsou vysoce rizikové, zejména pokud nelze dodrzovat
dostate¢nou vzdalenost a ochranu dychacich cest. [22]

Domeénech-Montoliu S, et al [23] uvadi ve své studii o dopadech hromadnych akci na vyvoj
epidemické situace, Ze riziko pfenosu méfené zakladnim reprodukénim Cislem (Ro), které
odrazi miru rizika pfenosu onemocnéni a "je definovano jako o¢ekavany pocet sekundarnich
pfipadd zplsobenych jedinou (typickou) infekci ve zcela vnimavé populaci se pohybuje okolo
hodnoty 3,38+1,40 z rozmezi 1,90-6,49 pro pandemii covid-19.

Je v8ak také nutné pfipomenout, Ze zvySené riziko nesouvisi pouze se samotnou akci, ale
také s aktivitami spojenymi s akci, jelikoz mnoha pfipadech je ucast na akci nedilné spojena
se skupinovymi aktivitami kolem akce, jako je cestovani na akci, setkani v restauraénim
zafizenim, vstupem a vystupem na akci atd. a je tak nutno hromadnou akci posuzovat jako
komplex vice aktivit a udalosti vzajemné propojenych.

Z vySe uvedenych divodu a se zhorSujici se epidemickou situaci je nezbytné aplikovat
opatfeni pro minimalizaci rizika Sifeni nakazy na hromadnych akcich, zejména s ohledem na
nedostate¢nou proockovanosti populace a vyskyt variant viru ¢aste¢né prolamujicich o€kovani
(varianta Delta).

V pfipadé nékterych hromadnych akci (zejména pravidelnych aktivit) je stanovena
organizatorovi akce povinnost vést evidenci uc€astnicich se osob po dobu nezbytnou pro
provedeni epidemiologického Setfeni organem ochrany vefejného zdravi, a to v nezbytném
rozsahu. Epidemiologické Setfeni, jez je ukotveno v § 62a zakona €. 258/2000 Sb., o ochrané
vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakona, ve znéni pozdéjSich pfedpisu, je
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provadéno nejCastéji formou cileného pohovoru s nemocnym, jehoz cilem je zjiSténi co
nejvétsiho mnozstvi relevantnich informaci pro dalSi postup organu ochrany vefejného zdravi,
mj. vymezit rozsah ohniska mistem a ¢asem. V jeho ramci je cilem vypatrani zdroje nakazy,
dalSich potencialné nakazenych osob (epidemiologicky vyznamné kontakty s nemocnou
osobou) a ziskat informace o mozné cesté pfenosu; v jeho pribéhu se sbiraji zakladni udaje
0 nemocném a jeho kontaktech. Aby evidence mohla slouzit pro uvedeny ucel, méla by
obsahovat identifikaci uCastnika (jméno, pfijmeni) a jeho kontaktni udaje (nejlépe telefonni
Cislo). Tuto evidenci je organizator povinen uchovavat 30 dnll ode dne, kdy doslo / dochazelo
k dané aktivité. Evidence osob ma za cil usnadnit trasovani epidemiologicky vyznamnych
kontaktd v pfipadé vyskytu onemocnéni mezi uCastniky. V takové situaci, jak ukazala
dosavadni zku$enost z epidemie onemocnéni covid-19 v CR, tato evidence urychli
epidemiologické Setfeni, nezfidka provadéné napfi¢ nékolika kraji, a nasledné nastaveni
adekvatnich protiepidemickych opatfeni. Evidence osobnich udajl, ktera se nafizuje, je tak
vedena v minimalnim rozsahu a uchovava se pouze po dobu 30 dnu ode dne konani dané
aktivity. Dochazi tak k naplnéni zasad minimalizace udaji a omezeni ulozZeni v souladu s €l. 5
odst. 1 pism. c) a e) GDPR. U&elem zpracovani je disponovat Gdaji o osobach, které se v
ramci dané aktivity setkaly, pro potfebu epidemiologického Setfeni organu ochrany vefejného
zdravi ve smyslu § 62a zakona &. 258/2000 Sb., a to konkrétné pro ucely tzv. trasovani tedy
hledani kontakti osob nakazenych onemocnénim covid-19. Zpracovani je tak nezbytné pro
¢innosti vedouci k zamezeni Sifeni epidemie onemocnéni covid-19. Jedna se tak o zpracovani
osobnich Udajl, které je nezbytné pro ochranu zivotné dllezitych zajma subjektu udaju nebo
jiné fyzické osoby a které je zaroven nezbytné pro spinéni ukolu provadéného ve vefejném
zajmu nebo pfi vykonu vefejné moci, kterym je povéfen spravce, ve smyslu &l. 6 odst. 1 pism.
d) a e) GDPR. V ramci evidence nedochazi ke zpracovani zvlastnich kategorii osobnich udaja
ve smyslu ¢l. 9 GDPR. Dochazi tak k minimalnimu zasahu do prava subjektu udaju na ochranu
osobnich udajl, ktery je vyvazen potfebnosti tohoto opatfeni pro ochranu zivota a zdravi.
Navic mnohdy organizatofi takovych aktivit i bez této povinnosti standardné vedou ,prezencni
listiny“, které zpravidla obsahuji shodny vy&et osobnich udaju.

V pfipadé, ze by nebyla realizovana Zadna mimoradna opatfeni a nebyly stanoveny pfislusné
podminky pro provozovani vyjmenovanych c&innosti a podminky pro ucastniky akci,s
prihlédnutim k dosavadnim zku$enostem z vyvoje epidemie v Ceské republice a v Fadé dalSich
zemi svéta je velmi pravdépodobné, Ze by doslo ke vzniku novych vyznamnych ohnisek
nakazy s potencialem dal$iho Sifeni do populace, a tim k dalSimu zhorSeni epidemické situace
v dusledku narustajiciho tempa komunitniho Sifeni nakazy. Obdobna opatfeni, jaka byla a jsou
aktualné prijata v Ceské republice, byla a jsou realizovana i v fadé dalSich statd nejen v ramci
Evropské unie, ale také ve svété. V nékterych statech EU doslo dokonce k je$té razantnéjsSim
opatfenim, jako napfiklad Italie, Rakousko ¢i Némecko, kde vyuzivani nékterych sluzeb neni
umoznéno osobam bez prikazu o absolvovani o€kovani nebo prodélani nemoci.

Zavedena specificka protiepidemicka opatfeni pro jednotlivé cinnosti jsou doplfikem
rezimovych opatreni, ktera jsou uplatiiovana od poCatku pandemie, jakymi jsou: rozestupy,
dezinfekce, vétrani a ochrana dychacich cest.

Rozestupy (minimalné jeden, idealné dva metry &i vice) jsou dulezité, aby se minimalizovalo
riziko kapénkové infekce.[24] Minimalizace Uzkého kontaktu s ostatnimi a udrzovani rozestupu
1 — 2 metry je v pfipadé onemocnéni covid-19 povazovano za kliCové protiepidemické
opatfeni. [21] Systematicky pfehled a metaanalyza [25] 172 observaénich studii jak ve
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zdravotnickych zafizenich, tak v komunité, které se zabyvaly vlivem vzdalenosti od zdrojového
pacienta a pouzitim ochrany dychacich cest a o€i na riziko pfenosu SARS-CoV, MERS- CoV
a SARS-CoV-2 dospély k zavéru, Ze dodrzeni fyzické vzdalenosti alespon jednoho metru,
pouzivani obliejovych masek a ochrany o€i jsou spojeny s mnohem niz8im rizikem pfenosu.

Dezinfekce rukou a Casto dotykanych ploch (kliky, vypinaCe, zabradli, madla, stoly, zidle
apod.) smérfuje k preruseni cesty pfenosu prostfednictvim kontaminovanych povrch nebo
predmétu, ktera se mlze také uplatnit v pfenosu onemocnéni covid-19. Tyto povrchy nebo
pfedméty mohou byt kontaminované respiracnimi sekrety nebo kapénkami vyluCovanymi
infilkovanym jedincem a k pfenosu muze dojit nepfimo dotykem téchto povrchl nebo predméti
a nasledné dotykem ust, nosu nebo o¢€i. [24,26,27,28] Dezinfekce povrchl je jednim z
ucinnych zpusobu pfi prevenci sekundarniho pfenosu SARS-CoV-2 mezi infikovanou osobou
a jinymi lidmi. [29] Zajisténi dezinfekEnich prostfedkd a pravidelna dezinfekce dotykanych
povrchu jsou proto vhodnym a jednoduchym protiepidemickym opatfenim. Provedené studie
dokladuji, ze schopnost viru SARS-CoV-2 pfezit na poréznich povrSich neni velka a virus
preziva jen nékolik minut az hodin, zatimco na neporéznich povrSich Ize zZivotaschopny virus
detekovat dny az tydny. Lze ocCekavat 99% sniZeni infekénich SARS-CoV-2 a dalSich
koronavirl za typickych podminek vnitfniho prostfedi do 3 dnd (72 hodin) na béznych
neporéznich povrsich, jako je nerezova ocel, plast a sklo [30-35]

Ze stanoviska ECDC jasné vyplyva, Ze nedostateCné vétrani v uzavienych vnitfnich
prostorech je spojeno se zvySenym pfenosem respiracnich infekci, véetné onemocnéni covid-
19. Kromé dostatecného pfirozeného vétrani téchto prostorll Ize v pfipadé vyuzivani systému
uréenych k vytapéni, vétrani a klimatizaci snizit pfenos infekce ve vnitfnich prostorech
zvySenim rychlosti vymény vzduchu, snizenim recirkulace vzduchu a zvySenym vyuzZivanim
venkovniho vzduchu.[19,36] Samotna recirkulace vzduchu nebo pouziti klimatizaéniho
zafizeni muze mit za nasledek vyraznéj$i pfenos patogent vzduchem [37]. P¥i recirkulaci
vzduchu v mistnosti hrozi akumulace nebezpecnych kontaminant. Vyména vSeho vzduchu
v mistnosti, kde pobyva/al zdroj, jedenkrat za hodinu sniZuje riziko onemocnéni asi na
polovinu, vyména 6 krat za hodinu sniZuje riziko onemocnéni 4-13 krat, v zavislosti na tom,
zda bylo riziko pocitano pro prosté dychani, smrkani, kaslani nebo kychani a zpivani [38]

Pouzivani ochranného prostfedku dychacich cest je dalSim opatfenim snizujicim pFenos
nakazy ve vnitfnich prostorech a pfeplnénych venkovnich prostorech. [20]

Cilem komplexu aplikovanych protiepidemickych opatfeni, vc€etné probihajici ockovaci
kampané, je dosahnout co nejdfive kolektivni imunity, kdy bude mozné mit za to, Ze riziko
Sifeni onemocnéni covid-19 a jeho negativni dopady ve formé masivni zatéZe zdravotnického
systému, dopadu na zdravi jednotlivct a dopadll na ekonomiku a spolecnost jako celek budou
minimalizovany na co nejniz8i uroven tak, aby fakticky nebyla Zadna regulace nad ramec
béznych protiepidemickych rezimu aplikovana.

Pokud bude pokracovat sou¢asny vzestupny trend tempa oCkovani, |ze pfedpokladat, ze se
stale se zvySujici mirou prooCkovanosti populace a jejich jednotlivych vékovych kohort bude
mozneé nasledné pfipravit rozvolnéni opatfeni v pfipadé, Ze se tato regulace ukaze byt ucinnou
a efektivni ve snaze branit dalSimu Sifeni epidemie onemocnéni covid-19, a to pfiméfenymi
prostfedky, kdy nedochazi, i diky stoupajicimu poctu o¢kovanych osob, k vyraznému omezeni
provozu podnikl, sluzeb a jinych &innosti a moznosti je navstévovat nebo vyuzivat témito
osobami. S rostoucim poétem ockovanych osob dochazi ke snizovani negativnich dopadu do
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podnikatelské sféry, jelikoz osobam ockovanym (popf. s potvrzenim o prodélani nemoci Ci
negativnim vysledkem testu) je umoznéno tyto sluzby vyuzivat a provozovatelé téchto sluzeb
tak nejsou vystaveni riziku, Ze nebude mozné jejich sluzby vyuzivat. Naopak, se vzristajici
mirou proockovanosti populace tak bude stav regulace jejich provozi ¢&im dal blize
normalnimu stavu pfed propuknutim epidemie onemocnéni covid-19.

Jelikoz pro prubéh epidemie a jeji FeSeni je rozhodujici faktor tzv. reprodukéniho Cisla, je tfeba
obecné konstatovat, ze jednotliva plosna opatfeni maji rlizny efekt na omezeni Sifeni nakazy
a navzajem se doplnuji. ZjednoduSené je tento efekt vyjadfitelny jako redukce reprodukéniho
Cisla R. Ruzna opatfeni také pfinaseji rizné naklady a Skody. Bézné vyuzivanymi méfitky ceny
v ochrané vefejného zdravi a demografii jsou napfiklad léta ztraceného Zivota, v hodnoceni
hospodarskych ztrat HDP, a cenou opatieni je i omezeni prav oband. Racionalnim cilem sady
pfijatych protiepidemickych opatfeni u onemocnéni covid-19 musi byt redukce reprodukéniho
Cisla R pod 1, ktera zaruCuje postupny Ustup epidemie. Exponencialni charakter Sifeni
epidemie znamena, Ze stav s reprodukénim &islem nad 1 neni dlouhodobé udrzitelny.

Pfi hodnoceni ucinku protiepidemickych opatfeni je nutné zvazit dynamiku epidemie.
Pfiméfenost opatfeni nelze hodnotit izolované v jednom &asovém okamziku, ale podle
vysledného ucinku a jejich ceny za delSi Casové obdobi. Pfi posuzovani vhodnosti a
pfiméfrenosti protiepidemickych opatfeni je vZdy nutné jedno opatifeni hodnotit v kontextu celé
sady opatfeni. NejprostSim, ale presto validnim zplsobem, jak uvazovat nad vhodnosti,
ucinnosti a pfiméfenosti opatfeni, je uvaZzovat efekt opatfeni jako redukci reprodukéniho Eisla
R, a porovnavat efekt opatfeni s tim, jaké Skody zpUsobuiji, pfipadné jak moc zasahuji do
riznych prav a svobod. PfiméFfenost opatfeni je v maximalnim zjednoduSeni podilem
zmenseni R a ceny opatfeni (kde cenou je v Sirokém smyslu minéno i omezeni prav a svobod)
a je tfeba ji hodnotit v kontextu situace, ve které jsou opatfeni zavadéna. Faktory sniZujici R
jsou napfiklad vzristajici po€et vakcinovanych osob, rostouci po¢et uzdravenych po prodélané
nemoci, dobrovolné zmény v chovani populace smérem k dodrZovani preventivnich opatfeni
(ochrana dychacich cest, hygiena rukou, rozestupy, minimalizace rizikovych kontaktd),
testovani, v€asna izolace pozitivnich osob a do jisté miry nejspiSe i sezonni vlivy. Faktory
zvySujici R jsou pokles protektivniho chovani populace, nartst poctu kontaktd, Sifeni ,rizikové®
varianty viru, nedostate¢né a pozdni trasovani rizikovych kontaktl. Za situace, kdy postupné
stoupa mira prooCkovanosti populace a Sifeni onemocnéni (po¢ty novych pfipadd, pocty
hospitalizaci a zavaznych prib&hd onemocnéni) se pohybuji v rozumné mife, je evidentni, ze
stavajici rezim opatfeni se osvédcil a je tfeba udrzovat jejich preventivni charakter a predikovat
moznosti pfipadného dal§iho rozvolnéni.

Ministerstvo si je védomo dopadl pokradujicich protiepidemickych opatfeni na v§echny sféry
vefejného Zivota obyvatel v Ceské republice, avSak v navaznosti na soudasny Vvyvoj
epidemické situace a predikci dalsiho vyvoje s ohledem na zvySujici se podty nové
diagnostikovanych pfipadd onemocnéni covid-19 v seniorni skupiné obyvatel ukazujici na
potencial omezeni elektivni pé&e a vyznamnéjsi dopad na systém zdravotni péCe a vzhledem
k sou¢asné pomérné nizké proockovanosti populace, povazuje tato nastavena opatieni jako
adekvatni a vyvazujici prava verejnosti, véetné téch ustavné chranénych, ve srovnani s mirou
rizika dopadu na zdravotni systém a péci jako celek se vSemi jeho nasledky na vefejné zdravi
i zdravi jednotlivce.
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Ministerstvo zdravotnictvi zaroven plné respektuje prava garantovana Listinou zakladnich prav
a svobod zahrnujici zejména svobodu nabozenského vyznani, svédomi, mysleni, projevu i
uméleckeé tvorby, stejné tak jako svobodu pokojného shromazdovani a sdruzovani.

K bodu /1

Stanovuji se hygienicka pravidla pro provoz v maloobchodnich prodejnach zbozi a sluzeb a
provozovnach téchto sluzeb, a to s vyjimkou €innosti, které jsou uvedeny v bodé 1/11 (sluzby
péce o déti) a na sluzbu vozidel taxisluzby nebo dalsi individualni smluvni pfepravy osob. Dale
se tato hygienicka pravidla vztahuji na provoz knihoven. Cilem téchto opatfeni je, aby
nedochazelo ke shlukovani osob a rizikovym kontaktim mezi nimi, a aby byl zajistén jejich co
provozovatel v provozovné nesmi pfipustit vice zakazniku, nez je 1 zakaznik na 10 m? prodejni
plochy (coz fakticky odpovida potfebé zachovat rozestupy minimalné 1,5 metru meazi
osobami); v pfipadé provozovny s prodejni plochou mensi nez 10 m? se toto omezeni
nevztahuje na dité mladsi 15 let doprovazejici zakaznika a na doprovod zakaznika, ktery je
drzitelem prikazu osoby se zdravotnim postizenim; v pfipadé ostatnich provozoven se toto
omezeni nevztahuje na dité mladsi 12 let doprovazejici zakaznika. Prodejni plochou se pfitom
rozumi ¢ast provozovny, ktera je uréena pro prodej a vystaveni zboZzi, tj. celkova plocha, kam
zakaznici maiji volny pfistup, v€etné zkusebnich mistnosti, plocha zabrana prodejnimi pulty a
vyklady, plocha za prodejnimi pulty, kterou pouzivaji prodavaci; do prodejni plochy se
nezahrnuji kancelare, sklady a pfipravny, dilny, schodisté, Satny a jiné spoleenské prostory.
Prostor 10 m? na osobu je stanoven z dtvodu, Ze tento protor by odpovidal kruhu o poloméru
1,8 m kolem osoby, pfiCemz v prostoru kolem kruznic zGstava zbytkovy prostor, tedy Ize
uvazovat o vzdalenosti 1,5 metru mezi osobami na uvadénych 10 m2. WHO ve svych
doporucenich z roku 2020 tuto prostorovou kapacitu rovnéz uvadi [39]. Kolik metru Etvereénich
vymezenych pro jednu osobu ve vnitfnim prostoru slouzi jako dostateéna ochrana proti Sifeni
covid-19 je také pfedmétem zkoumani a neni jednoznacné stanoveno, ale na zakladé
zkuSenosti z probihajici pandemie je zfejmé, Ze dodrzovani minimalniho odstupu 1,5 metru
mezi osobami prokazatelné vede ke snizeni pfenosu viru. Opatfeni typu omezeni vzdalenosti
mezi lidmi Ci sniZeni kapacity obsazenosti prostoru jsou u vnimavé populace na misté.
Poskytnuti vétSiho prostoru a zvétSeni vzdalenosti mezi lidmi snizuje miru pfenosu [40].
Provozovatel je dale povinen aktivné branit tomu, aby se zakaznici zdrzovali v kratSich
vzdalenostech, nez je 1,5 metru, nejde-li o ¢leny domacnosti. Musi dale zajistit Fizeni front
Cekajicich zakaznikl, a to jak uvnitf, tak pfed provozovnou, zejména za pomoci oznaceni
prostoru pro ¢ekani a umisténi znaCek pro minimalni rozestupy mezi zakazniky (minimalni
rozestupy 1,5 metru), pfiCemz zakaznik, ktery je drzitelem prikazu osoby se zdravotnim
postizenim, ma pravo prednostniho nakupu. Velmi vyznamnym prostfedkem proti Sifeni
epidemie je dezinfekce, proto je provozovatel povinen umistit dezinfekéni prostfedky u ¢asto
dotykanych pfedmétt (pfedevSim kliky, zabradli, ndkupni voziky, madla) tak, aby byly k
dispozici pro zaméstnance i zdkazniky provozoven a mohly byt vyuzivany k pravidelné
dezinfekci. V zajmu dodrZzovani shora uvedenych pravidel je provozovatel povinen zajistit
informovani zakaznikl o téchto pravidlech, a to zejména prostfednictvim informacnich plakat
u vstupu a v provozovné, popfipadé sdélovanim pravidel reproduktory v provozovné. Dale ma
provozovatel povinnost zajistit maximalni moznou cirkulaci vzduchu s nasavanim venkovniho
vzduchu (vétrani nebo klimatizace) bez recirkulace vzduchu v objektu.
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K bodu 1/2

Stanovuji se dalSi hygienicka pravidla pro provoz a provozovani nékterych c&innosti
epidemiologicky zavaznych, a to provoz holi€stvi, kadefnictvi, pedikury, manikury, solarii,
kosmetickych, masérskych a obdobnych regeneracnich nebo rekondi¢nich sluzeb a
provozovani zivnosti, pfi niz je poruSovana integrita kiize. Podminka poskytovani sluzby je
dodrzovani rozestupu vice nez 1,5 metru mezi jednotlivymi misty, ktera je stanovena
s ohledem na stanovenou bezpeénou vzdalenost z pohledu rizika pfenosu nakazy v pfipadé,
ze v jeden Cas bude v provozovné poskytovana sluzba vice osobam. Zakaznikovi je stanovena
povinnost vyuzit téchto sluzeb pouze v pfipadé, pokud nevykazuje Kklinické pfiznaky
onemocnéni covid-19. Provozovatel musi zajistit, aby sluzba byla poskytnuta pouze
zakaznikovi, ktery dolozi negativni vysledek vySetfeni na onemocnéni covid-19, doklad o
oCkovani nebo prodélani nemoci. Podminka absence klinickych pfiznaki onemocnéni,
testovani, ockovani nebo dolozeni potvrzeni o prodélani laboratorné potvrzeného onemocnéni
covid-19 je nezbytna pro bezpelny provoz a poskytovani sluzeb v téchto provozovnach, nebot
zde dochazi k velmi uzkému fyzickému kontaktu mezi poskytovatelem a zakaznikem, pfiCemz
u nékterych téchto sluzeb €asto ani neni mozné v priibéhu samotného poskytovani sluzby
pouzivat ochranny prostfedek dychacich cest.

K bodu 1/3

Duvody pro regulaci provozu provozoven stravovacich sluzeb, hudebnich, taneénich, hernich
a podobnych spolecenskych klubu a diskoték, heren a kasin jsou ty, Ze se jedna o mista, kde
se v uzavieném prostoru potkava velké mnozstvi osob, které jinak spolu bézné nepfichazeji
do styku, a navic s ohledem na konzumaci potravin, pokrm0 a napoju neni mozné po nich
pozadovat pouzivani ochrannych prostfedkd dychacich cest po celou dobu pfitomnosti v
provozovné tak, jako je tomu v pfipadé jinych provozoven. Svou roli zde sehrava i faktor ¢asu,
kdy osoba v téchto provozovnach stravi vétSinou mnohem delSi dobu nez nap¥. v obchodé.
Takové prostfedi podporuje dalsi Sifeni onemocnéni covid-19. V pfipadé bézného provozu
téchto provozoven pak k uvedenému pfistupuje i faktor konzumace alkoholu, po jehoz poziti
lidé Casto ztraci zabrany, resp. jednaji jinak, nez by jednali, pokud by alkoholické napoje
nepozili. S ohledem na nepfiznivy vyvoj epidemie lze umoznit pfitomnost vefejnosti ve
vnitfnich a venkovnich prostorach provozoven stravovacich sluzeb za podminky, ze sluzby
dané provozovny mohou vyuzit pouze osoby nevykazujici klinické pfiznaky onemocnéni covid-
19 a zaroven na misté dolozi doklad o negativnim vysledku testu na pfitomnost viru
SARS-CoV-2 nebo jeho antigenu, o prodélaném onemocnéni covid-19 nebo o oCkovani proti
tomuto onemocnéni. Pro provozovatele provozoven regulovanych timto bodem je zavedena
povinnost kontrolovat splnéni podminek podle bodu 1/17 (negativni vysledek testu, dokoncené
oCkovani, prodélani nemoci) pfi vstupu zakaznika do provozovny, resp. pfed poskytnutim
sluzeb a umoznit vstup (resp. poskytnout sluzby) pouze osobam, které splnéni téchto
podminek prokazi. Tato povinnost uloZzena provozovateli pfispéje k ochrané a podpore
vefejného zdravi a chrani tfeti osoby nachazejici se v provozovné spolu se zakaznikem, které
opravnéné v dobré vife pfedpokladaji a olekavaji, ze vSechny osoby nachazejici se v
provozovné splnily povinnosti stanovené pro osoby pfitomné v provozovné. Zavedenim této
kontrolni povinnosti pro provozovatele navic do$lo k narovnani pravnich podminek ve vztahu
k ostatnim oblastem Cc&innosti (jejich provozovateld nebo organizatort), na které toto
mimoradné opatifeni dopada a jejichz vykon toto mimofadné opatieni podmifiuje splnénim
obdobnych povinnosti. Tato povinnost vSak neznamena vyznamny dopad na provoz téchto
sluzeb, protoZze do této zmény jiz byla v platnosti povinnost pro zdkaznika vstoupit do
uvedenych provozoven pouze v pfipadé, pokud je schopen prokazat splnéni podminek podle

23



bodu 1/17. Jde tedy pouze o zavedeni kontroly jiz nékolik mésict platné povinnosti. V pfipadé,
Ze se osoba neprokaze splnénim podminek podle bodu 1/17, nemohou tyto osoby konzumovat
potraviny, pokrmy a napoje na misté v prostorech provozovny. Tyto osoby mohou vyuZit odnos
jidla s sebou (sluzbu tzv. take-away).

Vyjimka z povinnosti zakaznika dolozit negativni vysledek testu nebo doklad o o¢kovani nebo
prodélani nemoci se vztahuje na provozovny stravovacich sluzeb, které neslouzi vefejnosti,
protoZe jde o mista ur€ena pro homogenni skupinu osob at' uz v ramci zaméstnani, Skoly
apod., a dale z pochopitelnych divodu neni spinéni této podminky nutné pro prodej jidla
s sebou, kdy ke konzumaci dochazi mimo provozovnu.

Na zakladé kontrol dodrzovani podminek stanovenych mimofadnym opatfenim v
provozovnach stravovacich sluzeb bylo krajskymi hygienickymi stanicemi zjiSténo, ze fada
pochybeni byla zplsobena nedostate¢nou informovanosti o stanovenych podminkach pro
vstup do venkovnich a vnitinich prostor provozoven stravovacich a obdobnych sluzeb, proto
se uklada provozovateli povinnost informovat zakaznika o podminkach vstupu do provozovny.
| z divodu nemoznosti pouziti ochrany dychacich cest pfi konzumaci se s cilem minimalizace
rizika pfenosu nakazy stanovuji maximalni mozné pocty osob u jednoho stolu a rozestupy
jednotlivych skupin zakaznik(. Jako prevence nezadouciho shlukovani osob je stanovena
podminka, Ze kazdy host musi byt usazen a provozovatel ma zaroven stanovenu povinnost
aktivné branit shromazdovani osob ve vnéjsich a vnitfnich prostorech provozovny s tim, Ze
nesmi pfipustit v prostorech provozovny vice zakaznikl, nez je v provozovné mist k sezeni
pro zakazniky. Pozadavek usazeni hostd ma za cil, mimo jiz zmifiovanou minimalizaci
shlukovani osob, zajistit dodrzovani rozestupt a rovnomérného rozlozeni osob v provozovné
a snizeni mobility osob v provozovné predevsim v dobé konzumace pokrm( a napoju, tedy
v situaci, kdy nepouzivaji ochranny prostfedek dychacich cest. Provozovatel je povinen pfi
vstupu do dotéenych provozoven zajistit moznost dezinfekce rukou pro zakazniky. Dale ma
povinnost zajistit ve vSech dotéenych provozovnach dezinfekci povrchd stolt a madel zidli po
kazdém zakaznikovi a pravidelnou dezinfekci Casto dotykanych ploch, a zajistit ve vnitfnim
prostoru maximalni moznou cirkulaci vzduchu bez cirkulace vzduchu v provozovné. Produkce
zivé hudby je povolena za podminky dodrzeni vzdalenosti zakaznikd od mista uréeného pro
vystupujici minimalné 2 metry a to z davodu, Ze pfi hlubokém nadechu a vydechu, ktery je
fyziologicky se zpévem spojen, dochazi ke zvySenému vylu€ovani kapének z dychacich cest.
Z hlediska zdravotnich rizik patfi zpév uz svou podstatou (intenzivni prace s dechem a
artikulaci) k rizikovym aktivitdm. Riziko nakazy pfi této Cinnosti se dale zvétSuje v pfipadé,
pokud je tato cinnost vykonavana ve vnitfnich prostorach.[19] Tanec v provozovnach
regulovanych timto bodem je umozZnén pouze osobam, které se prokazi certifikatem o
ukon&eném ockovani, dokladem o prodélané nemoci nebo negativnim vysledkem RT-PCR
nebo RAT antigenniho testu, ktery byl proveden nejdéle 24 hodin pfed vstupem do
provozovny, popfi. negativnim vysledek tzv. samotestu® provedeného na misté. Toto vymezeni
okruhu osob, které mohou tandit, vychazi ze skute€nosti, Ze pfi tanci dochazi vétsinou k velmi
tésnému kontaktu mezi osobami a zarover jde o €innost spojenou s fyzickou aktivitou, a tedy
i zvySenymi naroky na dychani. Riziko pfenosu onemocnéni covid-19 také vzrusta proto, ze
vétSinou je tanec v daném typu provozoven doprovazen hlasitou hudbou, ktera nuti
navstévniky pfi komunikaci zvySovat hlas a tim dochazi ke zvySenému riziku pFfenosu
infekEniho aerosolu nez je tomu pfi bézné komunikaci. VSechny tyto faktory ve spojeni
s provozovanim tance vétSinou ve vnitfnich prostorech zvySuji riziko pfenosu nakazy.
V pfipadé ockovanych osob a osob v dobé do 180 dni od zachytu onemocnéni je riziko nakazy
nékolikanasobné nizsi nez u neoCkovaného jedince nebo takového, ktery onemocnéni dosud
neprodélal.[9,41] Platnost vysledku vySetfeni je stanoveno na 24 hodin z toho divodu, Ze tato
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Ihdta maximalné snizuje riziko, zZe od vySetfeni do samotné navstévy dané provozovny dojde
k pfipadné nakaze nebo jejimu propuknuti, a osoba se tak stane infekéni.

Podobny pfistup k danému typu provozoven, popf. tanci, uplatriuje velka ¢ast evropskych zemi
a v nékterych jde o opatfeni prisngjsi, nez je tomu v CR. Povinnost se prokazovat tzv.
bezinfekénosti je podminka v témér vdech zemich EU. V LotySsku jsou tyto provozovny zcela
uzavfeny, v Recku a nékterych regionech Rakouska nebo Némecka je umoznén vstup pouze
osobam oékovanym nebo po prodé&lani nemoci. Stejné tak ve Spanélsku, Italii, Svycarsku jsou
tyto typy provozoven néjakym zplsoben regulovany (omezenim kapacity, povinnou registraci
hostl apod.).

Z obecného pohledu hodnoti vétSina statd nocni/taneéni kluby jako vysoce rizikové, napf.
Australian Health Protection Principal Committee (AHPPC) [42] hodnoti tato mista jako vysoce
rizikova, a to z divodu vy$siho poctu osob na jednom misté v jeden ¢as, nemoznosti dodrzeni
dostatecnych rozestupl, promichanosti lidi, ktefi se navzajem neznaji (tzn. nejedna se o
homogenni skupiny), provozovani aktivit, jako je zpév nebo tanec Casto v uzavienych
prostorach s nedostateénou ventilaci, a v neposledni fadé je pobyt zde vétSinou spojen
s konzumaci alkoholu.

Podminka stanovena pro tanec se nevztahuje na oslavy svatby, prohlaseni osob o tom, Ze
spolu vstupuji do registrovaného partnerstvi, a hostiny po pohfbu. Tato vyjimka je stanovena
z dlivodu vyznamnosti téchto udalosti v zivoté ¢lovéka, a navic jde o omezenou skupinu osob,
které jsou spolu vzdy v néjakém vztahu, vzajemné se znaji a jejich trasovani v pfipadé
kontaktu s pozitivhi osobou by tak bylo mnohem jednodussim. Naproti tomu v provozovnach
typu restaurace, baru, tanecniho klubu, diskotéky apod. se setkavaji osoby z riznych mist bez
jakékoliv vzajemné vazby a bez jakékoliv evidence a trasovani kontaktl v tomto pfipadé je
velmi slozité. Coz se mimo jiné prokazalo v ohnisku nakazy Setfeném v 1été 2020. Trasovani
v tomto pfipadé narazelo na skuteCnost, ze dochazelo pfedevSim pfi tanci a konzumaci
alkoholickych napoju k nahodnému kontaktu zde pfitomnych osob, které pak nebyly v pfipadé
potvrzeni své pozitivity pfi epidemiologickém Setfeni schopny identifikovat své kontakty.

K bodu 1/4

Stanovuji se hygienicka pravidla pro ¢innost nakupnich center s prodejni plochou pfesahujici
5 000 m? tak, aby nedochazelo ke shlukovani osob a rizikovym kontaktdm mezi nimi.
Provozovatel je povinen zajistit viditelné oznaceni pokynu k dodrzovani rozestupu 1,5 metru
mezi osobami na vefejné pfistupnych plochach v nakupnim centru (napf. formou infografiky,
spotl v radiu centra, infografiky u vstupu do prodejen a jinych provozoven, infografiky na
podlaze vefejnych prostor apod.), a tak zamezit shlukovani osob zejména ve vSech mistech,
kde to Ize oCekavat, napf. vstupy z podzemnich garaZzi, prostor pred vytahy, eskalatory,
zachody apod.

V pfipadé provozovani stravovacich sluzeb v tzv. food courtech v nakupnich cetrech se osoby
na misté konzumuijici potraviny, pokrmy nebo napoje musi byt schopny prokazat, ze splfiuji
podminky stanovené dle bodu I/17. Tato modifikace je stanovena pfedevsim z divodu, Ze jde
vétSinou o oteviené a prlchozi prostory, které zpravidla neslouzi pouze ke konzumaci
potravin, pokrmU a napojt tam zakoupenych, ale napfiklad i k setkavani osob v ramci navstévy
nakupniho centra, a kontrola spinéni podminek podle bodu 1/17 by byla komplikovana.

Cilem vSech shora uvedenych opatfeni je zajisténi bezpecného provozu nakupnich center,
ktera jsou spojena s navstévou velkého mnozstvi osob €asto z riznych kraju a tyto osoby
obvykle v uzavifenych prostorech centra travi dlouhou dobu. Z divodu snizeni rizika pfenosu
nakazy ve vnitfnim prostoru nakupniho centra je provozovatel povinen zajistit maximalni
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moznou cirkulaci vzduchu s nasavanim venkovniho vzduchu (vétrani nebo klimatizace) bez
recirkulace vzduchu v objektu.

K bodu 1/5

Stanovuji se specificka protiepidemicka opatfeni pro provozovani prodeje na trzich, trzistich a
v mobilnich provozovnach. Provoz téchto €innosti je uskutechovan vétSinou pod Sirym nebem,
ale zaroven jde o mista, kde se ¢asto na malém a omezeném prostoru potkava velky pocet
osob, které jinak spolu nepfichazeji do styku, a takové prostiedi mize pfispivat k Sifeni
onemocnéni covid-19. Z toho dlvodu se stanovuji specifické podminky provozu ve formé
odstupl osob mezi sebou a jednotlivych stank( mezi sebou, a to i z divodu ¢asté konzumace
jidla a napoju, ktera je vétSinou spojena s pobytem na téchto mistech, a tedy pohybu na téchto
mistech i bez ochranného prostfedku dychacich cest. Provozovatel ma také stanovenu
povinnost aktivné branit shromazdovani osob, a to vCetné Cekacich zon, coz je dalSim
faktorem minimalizujicim riziko pfenosu nakazy. V pfipadé konzumace pokrmu véetné napoju
pfimo na misté jsou stanoveny obdobné podminky jako u provozoven stravovacich sluzeb a
to, aby u jednoho stolu sedélo nejvySe 6 osob, s vyjimkou osob ze spoleéné domacnosti.
Pokud by se jednalo o stll s 10 a vice misty k sezeni, Ize u néj usadit vice osob, a to tak, ze
mezi skupinami nejvySe 6 osob, s vyjimkou osob ze spole¢né domacnosti, je rozestup alespon
1,5 metru. K zajisténi dezinfekce rukou je provozovateli stanovena povinnost umistit nadoby s
dezinfekénimi prostfedky u kazdého prodejniho mista.

K bodu 1/6

Reguluje se poskytovani ubytovacich sluzeb v nezbytné nutné mife tak, Ze ubytovaci sluzby
nemuze vyuzit osoba, ktera vykazuje klinické pfiznaky onemocnéni covid-19, a dale pokud
poskytovateli ubytovani nedolozi negativni vysledek testu nebo doklad o ockovani nebo
potvrzeni o prodélani laboratorné potvrzeného onemocnéni covid-19. Velmi vyznamnym
prostfedkem proti Sifeni epidemie je dezinfekce, proto je provozovatel povinen zajistit pfi
vstupu do provozovny ubytovacich sluzeb a ve vnitfnich prostorech moznost dezinfekce rukou
a dale zajisti pravidelnou dezinfekci dotykovych ploch ve spoleénych prostorach (kliky, madla,
zabradli, vypinace apod.). Vzhledem k primérné inkubacni dobé& onemocnéni covid-19 je v
pfipadé pobytu v ubytovacich sluzbach déle nez 7 dni povinnosti zakaznika absolvovat
opétovné vysetfeni na pfitomnost viru SARS-CoV-2 nebo jeho antigenu s negativnim
vysledkem (nejde-li o osobu ockovanou nebo po prodélani onemocnéni — ta jen prokazuje, ze
splnéni podminky trva, vzhledem k tomu, Ze i spInéni této podminky je Casové omezeno). Test
je tedy tfeba s frekvenci ne déle nez jedenkrat za 7 dni opakovat, proto se umozniuje ubytovani
pouze na 7 dni s tim, Zze po dolozeni negativniho vysledku testu mize byt opét na dobu 7 dni
prodlouzeno. Tato podminka opakovani testu je stanovena i z toho divodu, Zze se béhem
pobytu neda vylouc€it kontakt s infekci. V pfipadé, Ze by se toto testovani neprovadélo, je
zvysené riziko rychlého Sifeni infekce mezi ostatni hosty a zaméstnance ubytovacich zafizeni,
nebot’ se jedna o vnitfni prostory, Casto spojené s provozovnou stravovacich sluzeb, kde se
bé&éhem konzumace stravy nepouziva ochranny prostfedek dychacich cest. Opomenout nelze
ani skuteCnost, ze se jedna o doCasnou ubytovaci sluzbu, u které Ize pfedpokladat vysokou
fluktuaci osob zriznych mist v€etné zahrani€i. Z tohoto divodu je pozadovano spinéni
podminek podle bodu 1/17 i pfes evidenci ubytovanych osob, kterou provozovatelé téchto
sluzeb bézné provadéji. V pfipadé vyskytu onemocnéni je i pfes tuto evidenci téméf nemozné
trasovat rizikové kontakty, protoZe jde o cizi osoby, které se nijak neznaji, a tedy si vétSinou
ani vzajemného kontaktu pfi pobytu ve spole¢nych prostorech ubytovaciho zafizeni nejsou
védomé.
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Vyjimka z povinnosti splnéni podminek podle bodu 1/17 je stanovena v pfipadé, pokud je
ubytovaci sluzba poskytovana v ramci vzdélavani vyhradné détem, zakl nebo studentim
jedné 8koly nebo je dozorujicim osobam, nebo pokud provozovatel zajisti oddéleni prostor tak,
aby déti, zaci nebo studenti jedné Skoly pouzivali jiné prostory nez ostatni osoby vyuzivajici
ubytovaci sluzby. Dlvodem je, Ze samo vzdélavani neni v sou¢asné dobé ni¢im podminéno a
navic jde o pfesné definovanou homogenni skupinu osob, které se spolu bézné potkavaji ve
S8kole a v pfipadé vyskytu onemocnéni covid-19 je vtéto skupiné vyrazné usnadnéno
dohledani a trasovani v§ech rizikovych kontakta.

Touto vyjimkou je dale zjednoduSeno porfadani Skol v pfirodé, adaptaCnich pobytd a
podobnych akci pofadanych jakou soucast vzdélavani mimo budovu Skoly.

Z uvedenych pravidel jsou také stanoveny vyjimky pro urCité skupiny osob, kdy by jejich
dodrzeni bylo v zasadé rozporné s ucelem ubytovani (osoby ubytovavané za ucéelem izolace
nebo karantény, popf. osoby v bytové nouzi).

K bodu I/7

Obecnou kontraindikaci pro poskytnuti lazenské 1éEebné rehabilitaéni péce je i podle vyhlasky
€. 2/2015 Sb. infekéni onemocnéni pfenosné z Clovéka na Clovéka, kterym covid-19 je.
Omezuje se proto poskytovani lazenské |éEebné rehabilitacni péce tak, ze ji Ize poskytovat jen
za urCitych podminek, aby se v co nejvétsi mife pfedeslo Sifeni nakazy v ramci lazefiskych
zarizeni. Obecné pro poskytovani lazenské péce jsou nastavena protiepidemicka opatfeni
tvofici tzv. vstupni bariéru do lazenského zafizeni. Nezbytnou podminkou je negativni
vysledek testu na pfitomnost viru SARS-CoV-2 nebo jeho antigenu, popfipadé doklad o
prodélani onemocnéni covid-19 &i doklad o oCkovani a zaroveh osoba pfi nastupu do
lazeriského zafizeni nesmi vykazovat klinické pfriznaky onemocnéni covid-19. | zde je, shodné
jako u ubytovacich sluzeb, povinnost provadét testovani, popf. opétovné doloZit spinéni
podminky oCkovani nebo prodélani nemoci, kazdych 7 dni. Nutnost stanoveni vySe uvedenych
podminek pro poskytnuti lazenské lécebné rehabilitacni péce je na misté jiz z divodu
predpokladaného slozeni klientd téchto zafizeni. Z velké Casti jde o osoby vy$Siho véku
s pfridruzenymi onemocnénimi, u kterych je vyrazné vysSi riziko zavazného pribéhu v pfipadé
nakazy onemocnénim covid-19.

K bodu 1/8

S ohledem na skuteCnost, Ze sportovni aktivitu lze z pochopitelnych divodl vétSinou
provozovat pouze bez pouziti ochranného prostfedku dychacich cest a zaroven v prabéhu
fady sportovnich aktiv dochazi k tésnému kontaktu mezi osobami, musi provozovatel zajistit,
Ze vnitfni sportovisté vyuZzije pouze osoba, ktera mu dolozi negativni vysledek testu na
pfitomnost viru SARS-CoV-2 nebo jeho antigenu, popfipadé doklad o prodélani onemocnéni
covid-19 nebo o ockovani, a do uvedenych prostor mize vstoupit pouze osoba, ktera
nevykazuje klinické pfiznaky onemocnéni covid-19.

Vyjimka z povinnosti splnéni podminek podle bodu 1/17 pro télesnou vychovu v ramci
vzdélavani ve Skolach a skolskych zafizenich je stanovena z dlvodu, Ze télesna vychova je
nedilnou sougasti vzdélavani na $kolach. Skoly vyuZivaji pro uéely télesné vychovy jak své
vlastni prostory, tak vefejna sportovisté, a proto s ohledem na skutecCnost, Ze samotné
vzdélavani na Skolach neni ni¢im podminéno, neni duvod trvat na spinéni podminek podle
bodu 1/17 v pfipadé, pokud sportovisté vyuzivaji Skoly pro ucely télesné vychovy. Obdobné
pak plati i v pfipadé Skolskych zafizeni, jako jsou napfiklad Skolni druziny ¢i Skolni kluby apod.,
které pfi jejich Cinnosti v ramci vzdélavani mohou vyuZivat také sportovisté. Navic se této
aktivity u€astni pfesné definovana homogenni skupina s velmi omezenym poctem osob.
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V pfipadé skupinovych lekci musi byt mezi jednotlivymi uCastniky dodrzovan bezpecny
rozestup alespon 1,5 metru, ktery minimalizuje pfipadné riziko pfenosu nakazy. To neplati pro
Cleny spolec¢né domacnosti a dale pro Zaky jedné Skoly a je dozorujici osoby.

Z duvodu zvyS$enych narokl na dychani, které jsou vétSinou se sportovni aktivitou spojené, je
provozovateli stanovena podminka zajistit ve vnitfnim prostoru provozovny maximalni moznou
cirkulaci vzduchu s nasavanim venkovniho vzduchu. Za dodrzeni vSech vy$e uvedenych
podminek je pfedpoklad vyrazného sniZeni rizika pfenosu nakazy pfi provozu vnitfnich
sportovist.

K bodu 1/9

Z davodu minimalizace rizika pfenosu onemocnéni covid-19 pfi €innosti, u které nelze pouzit
ochranny prostfedek dychacich cest, jako je provoz umeélych koupalist (plavecky bazén,
koupelovy bazén, bazén pro kojence a batolata, brouzdalisté), wellness zafizeni v€etné saun
a solnych jeskyni a s ohledem na moznost vyuziti maximalni kapacity navstévnikl dané
provozovny, je stanovena podminka, Ze osoba, ktera danou provozovnu navstivi, nesmi
vykazovat klinické pfiznaky onemocnéni covid-19 a zaroveni se musi prokazat negativnim
vysledkem vySetfeni na onemocnéni covid-19, nebo dokladem o ockovani nebo prodélani
onemocnéni. Provozovatel je povinen do uvedenych prostor vpustit pouze osobu, ktera se
uvedenym dokladem prokaze. Osoby dale musi dodrZzovat od ostatnich osob rozestup
minimalné 1,5 metru (nejde-li o ¢leny spole¢né domacnosti nebo zaky jedné Skoly a je
dozorujici osoby).

Je stanovena vyjimka z povinnosti splnéni podminek podle bodu 1/17 pro zaky Skoly, a to z
ddvodu, Zze na zakladni Skole je plavani (plavecky vycvik) povinnou soucasti ramcového
vzdélavaciho programu, coz znamena, ze je plavani povinnou soucasti vzdélavani a zaroven
se ho ucastni pfesné definovana homogenni skupina s velmi omezenym poc¢tem osob.
S ohledem na skute¢nost, Ze samotné vzdélavani na sSkolach neni v souc¢asné dobé ni¢im
podminéno, je pro ucely povinného plavani v ramci vzdélavani postupovano stejné. Totéz se
tyka plavani na dalSich druzich skol (pfedevSim na sportovnich gymnaziich), které maji vyuku
plavani uskutechovanou v ramci vzdélavani. Na druhou stranu je v8ak nutné, aby pravidla pro
plavani, které je sou€asti vzdélavani, byla nastavena s ohledem na minimalizaci rizika Sifeni
nakazy. Z toho davodu jsou podminky nastaveny tak, Ze neni potfeba dokladat splnéni
podminek podle bodu I/17 v pfipadé, pokud se v jeden okamzik plavani u¢astni zaci pouze
jedné Skoly, nebo pokud je mozné v jeden &as prostorové oddélit zaky jednotlivych Skol tak,
aby se mezi sebou nepotkavali.

Podminka zajistit maximalni moznou cirkulaci vzduchu s nasavanim venkovniho vzduchu
(vétrani nebo klimatizace) bez recirkulace vzduchu v provozovné dale snizuje riziko nakazy.
Provozovatel ma také stanovenu povinnost aktivné branit shromazdovani osob, a to v€etné
Cekacich zon a tim dale sniZzovat riziko pfenosu onemocnéni.

K bodu 1/10

Timto bodem je regulovan provoz lyzafrskych viekd a lanovych drah. Vzhledem k tomu, Ze se
zde potkavaji osoby z celé republiky, Casto i ze zahraniCi, a i s ohledem na soucasné
vyznamné regionalni rozdily pribéhu epidemie onemocnéni covid-19, je stejné jako v pfipadé
jinych aktivit s podobnou charakteristikou zavedena povinnost pro osoby vyuZzivajici tyto
sluzby nevykazovat klinické znamky onemocnéni covid-19 a byt schopny prokazat splnéni
podminek podle bodu 1/17. Provozovatelim téchto zafizeni se stanovuje povinnost spinéni
téchto podminek kontrolovat pfi prodeji jizdenky (skipasu), v pfipadé prodeje prostiednictvim
prostfedku komunikace na dalku (online) kontroluje provozovatel jeji splnéni podle svych
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technickych a provoznich moznosti. Splnéni vySe uvedenych podminek je dale provozovatel
povinen kontrolovat v pfepravnich prostorech lanovych drah a lyzafskych viek( pred vyuzitim
sluzby, a to podle svych aktualnich organizacnich, provoznich, personalnich a technickych
moznosti alespori namatkové. V pfipadé, ze osoba neni schopna splnéni podminek podle
bodu 1/17 dolozit, zakazuje se provozovateli mu jizdenku prodat nebo umoznit vyuzit sluzbu.
Dale je pro osoby stanovena povinnost dodrzovat vzdalenost od ostatnich osob (s vyjimkou
osob ze spole€né domacnosti nebo zaky jedné Skoly nebo osoby je dozorujici) minimalné 1,5
metru ve vnitfnich pfepravnich prostorech, nebot se tak snizi riziko pfenosu pfipadného
onemocnéni. Dlvod stanoveni povinnosti zajiSténi zakladnich protiepidemickych opatfeni,
jakymi jsou dezinfekce rukou a €asto dotykanych ploch a dostateCna ventilace uzavienych
prostor je zminén vyse.

K bodu 1/11

Provoz zoologickych zahrad a botanickych zahrad, muzei, galerii, vystavnich prostor, hrada,
zamk( a obdobnych historickych nebo kulturnich objektl, hvézdaren a planetarii a konani
veletrh(l a prodejnich hospodarskych vystav je regulovan, pokud jde o pobyt osob v jejich
vnitfnich prostorech, a to tak, aby bylo umoznéno navstévnikim téchto prostord dorzovat
rozestupy alespon 1,5 metru, pokud nejde o ¢leny spoleéné domacnosti nebo déti, Zaky nebo
studenty jedné Skoly nebo je dozorujici osoby, a zaroven jsou navstévnici povinni tyto
rozestupy dodrzovat. Cilem této regulace je zajistit mezi osobami bezpeénou vzdalenost a tim
minimalizovat riziko pfenosu onemocnéni.

Skupinové prohlidky se mohou zuc€astnit pouze osoby, které nevykazuji klinické znamky
onemocnéni covid-19. V pfipadé skupinové prohlidky s uc€asti vice jak 20 osob je stanovena
povinnost pro vSechny ucastniky takové prohlidky prokazat se pfed jejim zahajenim
negativnim vysledkem testu na pfitomnost viru SARS-CoV-2 nebo jeho antigenu, popfipadé
dokladem o prodélani onemocnéni covid-19 nebo o ockovani a organizator ma povinnost
splnéni této podminky kontrolovat a osobé, ktera spinéni podminky nedolozi, neumoznit u¢ast.
Velikost skupiny je stanovena z toho dlivodu, Ze se vzrustajicim poctem osob ve skuping je i
snizena moznost dodrzovat bezpe€né rozestupy a tak vzrusta riziko nakazy. Zaroven je
smyslem tohoto vymezeni usnadnit €innost provozovatelim tim, Ze mohou organizovat
skupinové prohlidky i pro osoby bez dokladu o negativnim testu, oCkovani nebo prodélani
nemoci, byt jde o skupiny s omezenym poctem osob.

Vyjimka z povinnosti splnéni podminek podle bodu 1/17 pro skupinové prohlidky, pokud se ji
uCastni v ramci vzdélavani vyhradné déti, Zaci nebo studenti jedné Skoly nebo je dozorujici
osoby, je stanovena z duvodu, Ze jde o pfesné definovany homogenni kolektiv osob, které jsou
spolu v kontaku vramci Skoly a vSichni 0&astnici této prohlidky jsou jednoduse
identifikovatelni. V pfipadé vyskytu onemocnéni covid-19 to vede k rychlému dohledani a
trasovani vSech rizikovych kontakta.

K bodu 1/12

Za stanovenych podminek se umoziiuje provoz zafizeni nebo poskytovani sluzeb osobam ve
véku 6 az 18 let zaméfenych na Cinnosti obdobné zajmovym vzdélavanim podle § 2 vyhlasky
€. 74/2005 Sb., jako jsou zejména zajmova, vychovna, rekrealni nebo vzdélavaci Cinnost
v€etné pfipravy na vyu€ovani, poskytovani obdobnych sluzeb détem ve véku do 6 let, v€etné
pécCe 0 né, jiné organizované volnoCasové aktivity osob mladSich 18 let, zotavovaci akce a jiné
podobné akce pro osoby mladsi 18 let, a to v navaznosti na aktualni epidemickou situaci ve
vyskytu onemocnéni covid-19. SluZbu je mozZné poskytovat (nebo akci konat) v jeden okamzik
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maximalné pro 1000 osob bez ohledu na prostory, v jakych bude poskytovana. Duvodem
ZpfFisnéni je vysSe popsany vyvoj epidemické situace.

Pro uc€astniky akce je stanovena povinnost, Ze nesmi vykazovat klinické pfiznaky onemocnéni
covid-19. Provozovatel zafizeni, poskytovatel sluzby nebo organizator ma povinnost zajistit,
aby se dané akce nebo €innosti neucastnila osoba, ktera v pfipadé, Ze se ma ucastnit vice jak
20 osob, nedolozi negativni vysledek testu na pfitomnost viru SARS-CoV-2 nebo jeho
antigenu, popfipadé doklad o prodélani onemocnéni covid-19 nebo o ockovani. Povinnost
splnéni podminek podle bodu /17 v pfipadé ucasti vice nez 20 osob je z dlvodu, ze se
vzrustajicim poctem osob ve skupiné vzrlsta riziko pfenosu nakazy. Navic je v takto omezené
skupiné s nutnou evidenci Ucastnikd v pfipadé vyskytu onemocnéni umoznéno urychlené
trasovani rizikovych kontaktl a z toho vyplyvajici v€asné nafizeni karantény pro tyto osoby.
Zarovenn je tim umoznéno organizatorGm poradat tyto cinnosti i bez dokladani tzv.
bezinfekénosti, byt ve velmi omezeném poctu osob.

Vyjimku z povinnosti splnéni podminek podle bodu I/17 maji timto bodem regulované aktivity,
pokud se jich u€astni vyhradné déti nebo Z4ci jedné Skoly nebo je dozorujici osoby nebo jde-
li o pravidelné aktivity v neménném kolektivu. Tato vyjimka byla stanovena s ohledem na shora
uvadéné vysledky screeningového testovani ve Skolach, které bylo ukonceno. V této
souvislosti bylo dale zohlednéno, Ze se jedna o homogenni skupiny déti, které jsou spolu v
kontaktu i b&éhem vyucCovani, pokud aktivity pofada Skola. Pokud aktivity pofada jiny subjekt
nez Skola, lze téz akceptovat vyjimku z dokladovani tzv. bezinfekénosti s ohledem na
skute€nost, Ze se opét jedna o stéle stejné homogenni kolektivy déti. Navic maji organizatofi
téchto aktivit povinnost vést evidenci u¢astnik(, ktera vede k rychlému dohledani a trasovani
vSech rizikovych kontaktll. Zaroven je tfeba uvést, ze ve skuteCnosti kolektivy v ramci
volnogasovych aktivit vétSinou nepresahuji 30 osob a v realu i tak pljde pfevazné o maly
kolektiv osob.

V pfipadé vicedennich akci, pfi kterych jsou ucastnici zpravidla ve velmi Uzkém a
dlouhodobém kontaktu, byla dale zohlednéna pfi nastaveni povinnosti pro osoby dolozit
negativni vysledek vySetfeni na onemocnéni covid-19, event. doklad o prodélaném
onemocnéni nebo dokonéeném ockovani, redlna moznost zvladnuti ulozenych povinnosti, a
to jak rodici, tak organizatory akci. Z tohoto divodu bylo rozhodnuto, Ze u€astnici vicedennich
akci pfedkladaji doklad o negativnim testu, oCkovani nebo prodélani nemoci pouze prvni den
akce. V pfipadé poskytovani ubytovacich sluzeb v ramci vicedennich akci je prokazovani
splnéni podminek podle bodu /17 shodné s poskytovanim kratkodobych ubytovacich sluzeb
(bod 1/6 pism. d)), tj. k poskytnuti sluzby staci s frekvenci jedenkrat tydné pfedlozit doklad o
provedeném oc€kovani, nebo prodélaném onemocnéni, nebo negativni vysledek RAT ¢&i RT-
PCR testu.

K zamezeni dalSiho Sifeni onemocnéni covid-19 je v pfipadé zjisténi pozitivniho vysledku
vySetfeni stanovena povinnost organizatora zajistit izolaci této pozitivni osoby od ostatnich
osob, bezodkladné kontaktovat organ ochrany vefejného zdravi (krajska hygienicka stanice)
pfislusny podle mista konani akce a pfedat mu timto mimoradnym opatieni stanoveny rozsah
informace o uc€astnicich dané akce, a dale zajistit, aby osoba s pozitivnhim vysledkem vysetfeni
akci neprodlené opustila s ohledem na svuj vék sama nebo v doprovodu svého zakonného
zastupce.

Poskytovatel sluzby / organizator akce ma povinnost vést evidenci osob po dobu nezbytnou
pro provedeni epidemiologického Setfeni organem ochrany vefejného zdravi, a to v nezbytném
rozsahu. Aby evidence mohla slouzit pro uvedeny ucel, méla by obsahovat identifikaci
ucastnika (jméno, pfijmeni), jeho kontaktni udaje (nejlépe telefonni &islo), informaci o Case
poskytnuti sluzby / konani akce (od kdy, do kdy) a informaci, ktery zaméstnanec poskytoval
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sluzby (nebo osoba vedouci danou aktivitu). Tuto evidenci je poskytovatel / organizator
povinen uchovavat 30 dnli ode dne poskytnuti sluzby. V pfipadé vicedenni akce se tim rozumi
den jejiho skonceni. Evidence osob ma za cil usnadnit trasovani epidemiologicky vyznamnych
kontaktd v pfipadé vyskytu onemocnéni mezi u€astniky.

K bodu 1/13

Regulace konani koncertu a jinych hudebnich, divadelnich, filmovych a jinych uméleckych
predstaveni véetné cirkusl a varieté, sportovnich utkani, zapasut, zavodu apod., kongresu,
vzdélavacich akci a zkoudek v prezenéni formé spociva pfedevsim v poZzadavku na ucastniky,
ktefi se mohou dané akce zucastnit pouze v pfipadé, ze nevykazuji klinické pfiznaky
onemocnéni covid-19, a pokud jsou schopni doloZit doklad o negativnim vysledku testu,
oCkovani nebo prodélani nemoci. Organizatorovi akce se pak stanovuje povinnost kontroly
tohoto dokladu a nesmi umoznit vstup osobam, které tuto podminku nesplfuiji.

DalSi omezeni spoCiva ve stanoveni podminek v navaznosti na pocet pfitomnych osob. V
pfipadé, Ze se akce ucastni vice nez 20 osob a kona se v prostoru s kapacitou do 1 000 osob,
musi vSechny osoby spliovat podminku negativniho vysledku testu nebo dokonceného
ocCkovani nebo prodélani nemoci do 180 dni. Povinnost dokladat spinéni podminek podle bodu
1/17 v pFipadé ucasti vice nez 20 osob je z duvodu, Ze se vzrustajicim potem osob ve skupiné
vzrusta riziko pfenosu nakazy, ale zaroven je tak organizatorim téchto akci umoznéno je
pofradat, byt pro omezeny pocet osob. V pfipadé, Zze se akce kona v prostoru s kapacitou vétsi
nez 1000 osob, je pfipustné maximalni pocet pfitomnych divaku navysit na 100 % kapacity
s tim, ze vS8echny tyto osoby nad limit 1000 osob se musi prokazat certifikatem o ukonéeném
ockovani nebo dokladem o prodélané nemoci nebo negativnim vysledkem RT-PCR testu.

V pfipadé hromadnych akci je pak nutné zminit, ze jde vétSinou o akce trvajici desitky minut
az par hodin, kde se v jeden €as na jednom misté shromazduji osoby mnohdy z nékolika
region, potazmo z celé CR, které se vzajemné neznaji. Proto bylo, ve snaze zachovat pfi
zhorSujici se epidemické situaci stavajici kapacitu hromadnych akci, pfistoupeno k modifikaci
podminek ucasti vice nez 1000 osob na téchto akcich ve smyslu uznavani pouze negativniho
vysledku PCR testu, dokladu o dokon&eném ockovani nebo prodélani nemoci ve Ihité do 180
dni od prvniho pozitivniho vysledku vySetieni. Se vzrustajicim po¢tem osob Ize predpokladat
i zvySujici se pocCet ucCastnikl, ktefi se budou prokazovat negativnim vysledek rychlého
antigenniho testu a tim moznosti faleSné negativniho vysledku vySetfeni, ktery ve svém
dusledku znamena pro vnimavé ucastniky akce, tedy ty, ktefi se prokazali negativnim vysledek
testu (RAT i PCR test), jak jiz bylo vySe zminéno nasobné vysSi riziko, ze se nakazi nez pro
osoby ockované nebo po prodélani nemoci do 180 dni od prvniho pozitivniho vysledku
vySetfeni. Vzhledem k nizSi citlivosti antigennich testl je pouziti PCR metody diagnostickou
metodou volby pro detekci infekce virem SARS-CoV-2, zejména pokud je pravdépodobnost
infekce pfed testem stfedni az vysoka (tj. = 5 %) nebo pokud je vyznamny dopad v pfipadé
ziskani faleSné negativniho vysledku vysetfeni. [45] Proto Ministerstvo zdravotnictvi pfistoupilo
k této zméné podminek v pfipadé ucasti na hromadnych akci. Je si v8ak také védomo
mozného ekonomického dopadu v pfipadé umoznéni u€asti pouze osobam s negativnim RT-
PCR testem, a proto ve snaze vybalancovat tento mozny dopad se zajisténim relativné
bezpecné ucasti zvolilo cestu regulace poctu osob, pfi kterych se bude mozno prokazat i
negativnim vysledkem antigenniho testu.

Ministerstvo zdravotnictvi touto zménou nepfistupuje k omezeni hromadnych akci ve smyslu
kapacity téchto akci, tj. neaplikuje velmi ¢asté opatfeni obvyklé v ostatnich statech, nybrz
vyvazuje hodnoty ekonomické, spoleCenské a zdravotni tak, aby mira rizika konani téchto akci
byla pfijatelna a dopady na epidemickou situaci co nejmensi.
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Dale je stanovena podminka minimalni vzdalenosti divaku od jevisté, sportovni plochy nebo
jiného mista uréeného pro vystupuijici, ktera musi byt nejméné 2 metry, a to z toho dlivodu, ze
ucinkujici pfi vlastni produkci nepouZzivaji ochrannych prostifedek dychacich cest a zaroven
tato produkce muze byt spojena se zpévem nebo jinymi zvySenymi hlasovymi projevy (hlasita
mluva, kfik, zpév), které samy o sobé predstavuji narlst rizika pfenosu onemocnéni.

Je stanovena vyjimka na vzdélavaci akce a zkousky (mimo vlastni kontinualni vzdélavani v
podobé napfiklad vyuky a pfednasek, které neni povaZovano za ,vzdélavaci akci“), které jsou
soucasti vzdélavani podle Skolského nebo vysokoSkolského zakona, a to z dlvodu, ze v
soucCasné dobé neni samotné vzdélavani na Skolach a vysokych Skolach nijak podminéno a
tyto akce a zkous$ky jsou jeho soucasti. Nadale v tomto pfipadé postaci zajisténi dodrzovani
nastavenych zakladnich protiepidemickych opatfeni (jako jsou ochrana dychacich cest nebo
testovani na kolejich vysokych $kol). Za uplynuly rok a pul Skoly a vysoké Skoly prokazaly, ze
jsou schopny v ramci svych kompetenci zajistit takovou organizaci vzdélavani, aby bylo
omezeno Sifeni onemocnéni covid-19 i vedle dodrzovani krizovych nebo mimoradnych
opatfeni. Pravidla bodu 1/12 se v3ak uplatni pro akademické obfady (pokud se jich v jeden Cas
ucastni vice nez 20 osob, stejné jako u vSech ostatnich akci). Vyslovné uvedeni akademickych
obfadl je dano tim, Zze tyto akce se svym charakterem spiSe podobaji spoleCenskym akcim
nez samotnému vzdélavani na vysoke Skole. Potkavaji se zde nejen samotni studenti, ale také
jejich rodinni pfislusnici a dalSi osoby. Z tohoto divodu se nastavuji pro konani akademickych
obfadu stejna pravidla jako pro kulturni akce.

Dale byla stanovena vyjimka z povinnosti spinéni podminek podle bodu 1/17 pro akce, kterych
se zucastni vyhradné déti, Zaci nebo studenti jedné Skoly nebo je dozorujici osoby, nebo pokud
provozovatel zajisti oddéleni prostor tak, aby déti, Zaci nebo studenti jedné Skoly pouzivali jiné
prostory nez ostatni osoby uc¢astnici se této akce, a to z obdobného divodu definovaného pro
skupinové prohlidky v bodé 1/10.

K bodu 1/14

Omezuiji se vefejné nebo soukromé akce, pfi nichz dochazi ke kumulaci osob na jednom misté,
jako jsou zejména spolkove, sportovni, kulturni jiné nez uvedené v bodu 1/12, tane€ni, tradicni
a jim podobné akce a jina shromazdéni, slavnosti, pouté, prehlidky, ochutnavky a oslavy.
Z pravidel stanovenych timto bodem se vSak vyjimaji schize, zasedani a podobné akce
ustavnich organu, organu vefejné moci, soudl a jinych vefejnych osob, které se konaji na
zakladé zakona, a  shromazdéni konana podle zakona ¢&. 84/1990 Sb., o pravu
shromazdovacim, ve znéni pozdéjSich pfedpist. Tyto akce jsou regulovany zvlast, byt
obdobnymi principy, v bodech 1/15 a 1/16.

Vyjmenovanych akci se mohou zucastnit pouze osoby, které nevykazuji klinické pfiznaky
onemocnéni covid-19. V pfipadé&, Ze ma byt v jeden okamziku pfitomno na akci vice nez 20
0sob, mohou se ji uCastnit pouze osoby, které se mohou prokazat negativnim vysledkem testu
na pfitomnost viru SARS-CoV-2 nebo jeho antigenu ¢&i dokladem o prodélani onemocnéni
covid-19 nebo dokladem o ockovani, pfitom vSak Ize pfipustit pfitomnost nejvySe 1000 osob
bez ohledu na to, zda se konaji ve vnitfnich nebo vnéjsich prostorech. Divodem je zhorSujici
se epidemicka situace.

Velikost skupiny je stanovena z toho dlivodu, Ze se vzrustajicim poctem osob ve skuping je i
snizena moznost dodrzovat bezpelné rozestupy a také vzrlsta riziko pfenosu nakazy.
Zaroven je smyslem tohoto vymezeni usnadnit ¢innost organizatordm téchto akci tim, ze
mohou organizovat akce i pro osoby bez uvedného dokladu, byt jde o skupinu o velmi
omezeném poctu osob.
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V pfipadé, Ze je vstup na akci regulovan (typicky vstupenkou), ma osoba povinnost prokazat
splnéni podminek organizatorovi akce stejné jako v jinych pfipadech, kdy je vstup vazan na
splnéni téchto podminek, pfiéemz organizator ma stejné jako v ostatnich obdobnych pfipadech
povinnost toto prokazani vyzadovat a bez dolozeni osobu na akci nevpustit. Pokud vstup
regulovan neni, musi byt osoba pfipravena na misté prokazat spinéni podminek alespon
organu kontroly (organu ochrany vefejného zdravi), obdobné jako je tomu u provozoven
stravovacich sluzeb.

Spinéni podminek podle bodu /17 se nevyzaduje, pokud se uvedenych akci v ramci
vzdélavani ucastni vyhradné Zaci nebo studenti jedné Skoly nebo je dozorujici osoby nebo
pokud provozovatel zajisti oddéleni prostor tak, aby zaci nebo studenti jedné Skoly pouzivali
jiné prostory nez ostatni osoby uCastnici se téchto akci, a to z obdobného diavodu
definovaného v bodé 1/10. Stejné tak je stanovena vyjimka pro tyto akce, pokud jde o
pravidelné probihajici aktivity v neménném kolektivu v pfipadé, pokud bude v poZzadovaném
rozsahu vedena evidence osob UCastnicich se této akce, a to z dlivodu, ze se jedna o
homogenni kolektiv osob. Povinnost vést evidenci u€astnikil vede k rychlému dohledani a
trasovani v§ech rizikovych kontaktl v pfipadé vyskytu nakazy v daném kolektivu.

DalSi vyjimka je stanovena pro svatby, prohlaseni osob o vstupu do registrovaného partnerstvi
a pohiby, jichz se mlze ucastnit maximalné 30 osob bez nutnosti spinéni vySe uvedenych
podminek. Tato vyjimka je stanovena z duvodu umoznéni konani téchto vyznamnych udalosti
v zZivoté Clovéka i bez nutnosti pro ucastniky prokazat se dokladem o negativnim vysledku
testu, oCkovani nebo prodélani nemoci, a to za splnéni podminky velmi omezeného poctu
ucastnicich se osob, ktery zaruCuje v pfipadé potfeby vytrasovani vSech kontaktd, a kdy Ize
predpokladat, Ze pfi tomto malém poctu osob pujde vétSinou pouze o Eleny rodiny, popf. osoby
velmi blizké.

Specificka uprava je stanovena pro sportovni pfipravu organizovanou sportovnimi svazy a
sportovni utkani, kdy se organizatorovi uklada povinnost vést evidenci osob, které se dané
sportovni aktivity Uc€astni, bez ohledu na pocCet uUCastniki ¢&i charakter (pravidelna /
jednorazova) akce, coz usnadni epidemiologické Setfeni a vede k rychlému dohledani a
trasovani rizikovych (epidemiologicky vyznamnych) kontakt( v pfipadé vyskytu onemocnéni
v tomto kolektivu, a tim v€asné podchyceni pfipadného ohniska nakazy. Povinnost vést vzdy
evidenci Ucastnikl je ulozena z divodu, Ze sportovni aktivity jsou zpravidla provozovany bez
ochrany dychacich cest a zaroven se zvySenymi naroky na dychani, coz zvySuje riziko pfenosu
nakazy, a proto je nutné v pfipadé vyskytu onemocnéni v daném kolektivu rychle vytrasovat
rizikoveé kontakty, ¢emuz tato evidence jednoznacné napomaha.

Ponechani nutnosti spinéni podminek podle bodu 1/17 v pfipadé ucasti vice nez 20 osob na
sportovnich utkanich a dalSich aktivitach, jichz se neu€astni pouze ,staly” kolektiv (jeden tym),
je z dlvodu, ze v ramci téchto aktivit jiz dochazi k setkavani riznych skupin osob, ¢asto i z
nékolika kraju a nelze tedy mluvit o homogenité daného kolektivu. Nicméné vzhledem k tomu,
Ze tyto aktivity mivaji pravidelny raz (konaji se zpravidla nejméné jednou tydné) a Ize
predpokladat, Zze u ucastniki uvedenych akci tak bude dochazet k pravidelnému,
kazdotydennimu testovani, stanovila se zvlastni ,platnost RT-PCR testu a antigenniho RAT
testu, kdy se ze stanovenych 72 hodin, resp. 24 hodin prodlouzila na 7 dna.

Specificka Uprava pro organizovanou ¢innost péveckych sboru je stanovena z divodu, Ze zpév
je z hlediska Sifeni a pfenosu onemocnéni covid-19 povazovan za jednu z nejrizikovéjSich
aktivit, pfi které navic nelze pouzit ochranny prostfedek dychacich cest, je proto nutné pro
¢innost péveckych sboru stanovit pfisnéjsi podminky, jakymi jsou skupina maximalné 50 osob
za dodrzeni rozestupl alesponn 1,5 metru mezi jednotlivymi osobami a dale nezbytna
podminka nepfitomnosti klinickych znamek onemocnéni covid-19 a povinnost prokazat se
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negativnim vysledkem testu nebo doloZeni dokladu o o¢kovani nebo potvrzeni o prodélani
onemocnéni. Organizatorovi ¢innosti péveckych sborl je stanovena povinnost vést evidenci
osob pro potieby pfipadného epidemiologické Setfeni. Tato evidence usnadni nasledné
trasovani rizikovych kontaktl v pfipadé vyskytu onemocnéni v ramci této ¢innosti.

K bodu I/15

Stanovuji se pravidla pro shromazdéni konana podle zakona &. 84/1990 Sb., o pravu
shromazdovacim, ve znéni pozdéjSich predpist a to tak, aby nebylo dotéeno pravo osob
pokojné se shromazdovat, ale zaroven bylo snizeno riziko pfenosu nakazy. Z duvodu
minimalizace zasahu do tohoto prava byla v pfipadé téchto shromazdéni stanovena pouze
zakladni protiepidemicka opatfeni (dodrzovani rozestupu a dezinfekce rukou).

K bodu 1/16

Obdobné se stanovuji podminky pro konani voleb organu pravnické osoby a zasedani organu
pravnické osoby s vyjimkou organt uUzemnich samospravnych celkl v pfipadé, Ze se jej
ucastni na jednom misté vice nez 20 osob z divodu, Zze se vzrastajicim pocltem osob
shromazdénych v jeden &as na jednom misté stoupa riziko pfenosu nakazy, a proto je v ramci
zachovani bezpe€né organizace a prubéhu stanovena povinnost dokladu o negativnim
vysledku testu, dokonéeném ockovani nebo prodélani nemoci.

K bodu 1/17

Vymezuje se okruh osob, kterym se na zakladé stavajicich védeckych poznatki o ziskané
imunité a Sifeni onemocnéni covid-19 umozfiuje vstup do nékterych vnitinich a vnéjSich
prostord nebo Uc€ast na hromadnych akcich nebo jinych €innostech v pfipadé, ze nemaji
Zadné klinické pfiznaky onemocnéni covid-19, a bud chorobu jiz prodélaly, a pfedpoklada se,
Zze dle stavajicich mezinarodnich doporuceni Evropského centra pro prevenci a kontrolu
nemoci a amerického Centra pro kontrolu a prevenci nemoci maji v dobé& do 180 dni od
zachytu onemocnéni dostateénou hladinu protilatek, ktera ve vétSiné pfipadu ochrani pred
reinfekci, anebo od dokon&eného olkovani podle SPC dané ocCkovaci latky ub&hlo nejméné
14 dni. Alternativou k dolozeni s velkou pravdépodobnosti ziskané imunity po prodélané
nemoci nebo ockovani je pro uely umoznéni vstupu do nékterych vnitfnich a vnéjsich prostor(
dolozeni negativniho vysledku RT-PCR testu na pfitomnost viru SARS-CoV-2, ktery neni
starSi nez 72 hodin, nebo negativniho vysledku antigenniho testu na pfitomnost antigenu viru
SARS CoV-2 provedeného zdravotnickym pracovnikem, ktery nesmi byt star$i nez 24 hodin
od odbéru biologického materialu. Divody stanoveni této doby platnosti jsou zmifiovany
v textu vySe uvedeném. Vstup do nékterych vnitinich a vnéjSich prostord a uc€ast na
hromadnych akcich nebo jinych €innostech je také umoznén osobé, ktera pfimo na misté
podstoupi preventivni antigenni test na stanoveni pfitomnosti antigenu viru SARS-CoV-2,
ktery je uren pro sebetestovani, s negativnim vysledkem.

V pfipadé on-line provedeného antigenniho testu je doba platnosti tohoto testu stanovena na
24 hodin a to z duvodu, Ze jde o test urCeny pro sebetestovani (k pouziti laickou osobou)
provedeny v domacim prostiedi a nejde o antigenni test provedeny zdravotnickym
pracovnikem.

Mimofadnym opatfenim se dale definuje narodni certifikat o provedeném ockovani. Jedna se
o pisemné potvrzeni vydané alespon v anglickém jazyce opravnénym subjektem plsobicim v
Ceské republice, v jiném &lenském staté Evropské unie nebo teti zemi, jehoZ vzor je zvefejnén
v seznamu uznanych narodnich certifikatd na internetovych strankach Ministerstva
zdravotnictvi Ceské republiky, které obsahuje Udaje o ockované osob&, podaném typu
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vakciny, datu podani vakciny, identifikaci subjektu, ktery potvrzeni vydal, nebo certifikat o
oCkovani vydavany podle nafizeni Evropské unie o digitalnim certifikatu EU COVID. Vstup do
vybranych vnéjsich a vnitfnich prostort se dale umoziiuje osobé, ktera byla oCkovana proti
onemocnéni covid-19 a tuto skuteénost dolozi narodnim certifikatem o dokonéeném ockovani,
za ktery se povaZuje pisemné potvrzeni vydané alespon v anglickém jazyce opravnénym
subjektem pusobicim v tfeti zemi ob&anovi Ceské republiky nebo ob&anovi Evropské unie s
vydanym potvrzenim k pfechodnému pobytu nebo povolenim k trvalému pobytu Ceskou
republikou, o tom, ze o€kovani latkou schvalenou Evropskou Iékovou agenturou bylo piné
dokonceno, a jeho vzor je zvefejnén v seznamu uznanych narodnich certifikatd na
internetovych strankach Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky (pisemné potvrzeni musi
obsahovat udaje o o¢kované osobé, podanému typu vakciny, datu podani vakciny, identifikaci
subjektu, ktery potvrzeni vydal a tyto udaje musi byt mozné ovéfit dalkovym pfistupem pfimo
z pisemného potvrzeni), a Ze od dokonceni ockovani uplynulo nejméné 14 dni.

NiZe jsou uvedeny soucasné duvody Ministerstva zdravotnictvi, pro¢ nelze uznat pfitomost
protilatek proti viru SARS-CoV-2 jako doklad pro vstup do nékterych vnitfnich a vnéjSich
prostorl nebo uc€ast na hromadnych akcich nebo jinych &innostech, kdy je vyZzadovano
dolozeni tzv. beinfek&nosti.

Ministerstvo zdravotnictvi si je védomo judikatury NejvyssSiho spravniho soudu, ktery
rozsudkem ze dne 9. &ervence 2021, sp. zn. 6 Ao 21/2021 shledal v rozporu se zakonem
ustanoveni ¢l. | bodu 18 mimofadného opatfeni MZ ze dne 14. kvétna 2021 ¢. MZDR
14601/2021-12/MIN/KAN, pfiCemz se v tomto rozsudku vyjadfil k otazce osob, které sice
neprodélaly laboratorné potvrzené onemocnéni covid-19 (nemély pozitivni vysledek RT-PCR
testu na pfitomnost viru SARS-CoV-2), nicméné vysetfenim u nich byla zjiS§téna pfitomnost
protilatek proti viru SARS-CoV-2. Stejné tak je nutno fici, Ze Ministerstvo zdravotnictvi
nezpochybrniuje a nikdy nezpochybriovalo imunitu proti onemocnéni covid-19 vzniklou na
zakladé prodélaného onemocnéni. Jde pouze o to, Zze v souc€asnosti rutinné pouzivané
laboratorni metody, které aspiruji na hodnoceni imunity proti nakaze covid-19, nejsou
dostate¢né standardizované. Tudiz je velmi diskutabilni, zda mohou byt pouZity jako podklad
pro rozhodovani, zda je jedinec tzv. bezinfek&ni pouze na zakladé toho, Ze mu byly prokazany
protilatky proti onemocnéni covid-19, ale neni dikaz o tom, Ze by v minulosti toto onemocnéni
prodélal.

Proto Ministerstvo zdravotnictvi s ohledem na sou€asny stav védeckého poznani ohledné
onemocnéni covid-19 zpusobeného virem SARS-CoV-2 i nadale zastava nazor, Zze samotnou
skute€nost spocivajici v pfitomnosti protilatek proti viru SARS-CoV-2 v krvi jakékoli osoby, aniz
by u ni bylo zaroven laboratorné potvrzeno prodélani onemocnéni covid-19, nelze postavit na
roven laboratorné potvrzenému prodélani tohoto onemocnéni. Ministerstvo zdravotnictvi
vedou k tomuto zavéru nasledujici duvody:

Z hlediska sou¢asného stavu védeckého poznani o chovani viru SARS-CoV-2 a lidské imunity
po prodélani onemocnéni covid-19 zplsobeného timto virem je ve svété obecné pfijimana
skute¢nost [46], Zze po prodélani onemocnéni covid-19 Ize na fyzickou osobu po dobu 180 dnu
od prvniho pozitivniho testu (RT-PCR testu nebo antigenniho testu (RAT) potvrzeného
konfirmaénim RT-PCT testem) pohlizet jako na imunni a tedy chranénou proti tomuto
onemocnéni. V pfipadech laboratorné potvrzeného onemocnéni covid-19 pak zcela zfetelné
existuje vychozi bod, od néhoz Ize uvedenou 180denni Ihutu pocitat — timto vychozim bodem
je den prvniho pozitivniho testu. Po uplynuti 180denni |haty se pak na danou osobu opét
pohlizi jako na osobu, kterda onemocnéni covid-19 neprodélala (samoziejmé za pfedpokladu,
Ze v pfedmétné Ihuté neabsolvovala ockovani nebo neprodélala onemocnéni znovu). Pfitom
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vSak nehraje roli, zda doty¢na osoba ma po prodélani tohoto onemocnéni v krvi pfitomné
protilatky (a v jaké mife) ¢&i nikoli. Jde tedy o jakousi fikci bezinfekénosti, ze které ostatné
vychazi i pro CR zavazné nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953
(odstavec 7) ze dne 14. Cervna 2021, o ramci pro vydavani, ovéfovani a uznavani
interoperabilnich certifikatl o ockovani, o testu a o zotaveni v souvislosti s onemocnénim
covid-19 (digitalni certifikat EU COVID) za ucelem usnadnéni volného pohybu bé&hem
pandemie covid-19 (Clanek 3).

Je tfeba také poznamenat, ze z hlediska mezinarodni definice [47] je diagndza onemocnéni
covid-19 definitivni pouze v pfipadé priukazu pfitomnosti viru SARS-CoV-2 prostfednictvim
PCR testu nebo jeho antigenu pomoci antigenniho testu (RAT) (definice pfipadu onemocnéni
covid-19). Tedy pouha pozitivita protilatek proti viru SARS-CoV-2 z krve pacienta, nedokazuje
z hlediska definice nemoci, zZe se jedna o stav po onemocnéni covid-19.

V pfipadech osob, které sice maji v krvi urcité mnoZstvi protilatek proti viru SARS-CoV-2, popf.
prokazanou jejich pouhou pfitomnost, a tedy onemocnéni covid-19 zfejmé prodélaly
bezpfiznakové nebo nebyly testovany (neni pfitom podstatné, pro¢ test nepodstoupily), je viak
situace jina. V prvé fadé zde chybi shora zminény vychozi bod, od kterého je mozné pocitat
zminénou 180denni |hatu. Uvedené v praxi znamena, Ze v dobé absolvovani vysetfeni na
pfitomnost protilatek nelze zjistit, kdy presné fyzicka osoba onemocnéni covid-19 ve
skute€nosti prodélala a zda je tedy na poc&atku, uprostied &i tésné pred uplynutim zminéné
180denni Ihaty. Soucasny stav védeckého poznani totiz neumozriuje toto datum zpétné
stanovit, a to zejména s ohledem na to, Zze stejné jako je pribé&éh onemocnéni covid-19
u kazdého jiny, je jiné i mnozstvi protilatek, které se v reakci na prodélani tohoto onemocnéni
u rliznych osob vytvofi, a jina je i doba, po kterou protilatky proti viru SARS-CoV-2 v krvi
pretrvavaji. Jinymi slovy plati, Ze u nékoho muize mit prodélani onemocnéni covid-19
za nasledek velké mnozstvi protilatek v krvi i po velmi dlouhou dobu, u jiného muze dojit
k tomu, Ze mnoZstvi protilatek po prodélaném onemocnéni bude malé a ty rychle vymizi.
Mozné jsou v3ak i kombinace uvedenych moznosti, tedy velké mnozstvi protilatek po kratkou
dobu, & malé mnozstvi protilatek po dlouhou dobu. S ohledem na souc€asny stav védeckého
poznani plati, Ze samotny prubéh onemocnéni pfitom nehraje roli, kdyz i osoby s téZzkym
prubéhem mohou mit po prodélani onemocnéni malé mnozstvi protilatek a osoby s lehkym Ci
bezpfiznakovym pribéhem mohou mit velké mnozstvi protilatek. Pokud jde o dobu, po kterou
protilatky pfetrvavaji v krvi, ani ta neni na prab&hu onemocnéni zavisla, a u kazdého jedince
je jina a klesa jinou rychlosti — u nékoho pomalu, u nékoho naopak velmi rychle. Velmi
podstatnou skute€nosti pak je, ze dosud nikde ve svété nebyla odbornymi kruhy ¢i uznavanymi
autoritami (napf. WHO, CDC, ECDC apod.) stanovena tzv. protektivni (ochranna) hladina
protilatek, tedy hladina, jejiz dosazeni znamena, ze danou osobu Ize povazovat za chranénou
proti (re)infekci virem SARS-CoV-2. S ohledem na vySe uvedené tak 1) neni mozné urcit, zda
je test na pritomnost protilatek proti viru SARS-CoV-2 v posuzovanou dobu jesté validni, tedy
zda mnozstvi protilatek v krvi dané osoby bude stejné vysoké jako v dobé testu, vyrazné nizsi
¢i dokonce Zadné, neboli, jak dlouho budou protilatky v krvi pretrvavat, a 2) zda je testem
prokazané mnozstvi protilatek dostatecné efektivni k ochrané dané fyzické osoby vici
(re)infekci virem SARS-CoV-2. Samotnym vySetifenim protilatek bez znalosti vychoziho bodu
onemocnéni, kterym je pozitivni vysledek RT-PCR nebo antigenniho testu (RAT), nelze tedy
stanovit i pfi pravdépodobnosti, Ze nemocny mohl onemocnéni covid-19 prodélat, jak dlouho
bude jesté pravdépodobné chranén.

Z imunologické hlediska je tfeba zminit, Ze je znaCnym zjednodusenim soucasny pohled na
protilatky proti koronaviru ve smyslu ano/ne. Imunita proti infekci zpisobené virem SARS-CoV-
2 je zalozena na kombinaci bunécné imunity a protilatek. Je znamo, Ze imunitni odpovéd neni
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zaméfena proti celym antigentm, ale proti vazebnym mistim, tzv. epitoptim, kterych jsou na
povrchu viru stovky. Infekce koronaviru SARS-CoV-2 iniciuje humoralni imunitni odpovéd,
ktera vytvari protilatky proti specifickym virovym antigendm, jako je nukleokapsidovy (N)
protein nebo protein spike (S).[48] S protein maji na povrchu viechny koronaviry a nékteré
epitopy SARS-CoV-2 jsou sdilené i s témi béZznymi koronaviry (napf. s OC43). Jesté
v dobé pfed vznikem pandemie covid-19 napf. z let 2017-18 vyjde s velkou pravdépodobnosti
urcité procento sér pozitivnich na SARS-Cov-2 testem zaméfenym na N protein nebo testem
detekujicim S protein. Zda se, ze protilatky proti béznym koronavirGm maji ur€itou omezenou
protektivni aktivitu i proti onemocnéni covid-19, ale rozhodné ne dlouhodobou a ¢ast téchto
osob se s virem SARS-Cov-2 vibec nemusela setkat. Pokud ma tedy osoba pozitivni vysledek
testu na protilatku SARS-CoV-2, je mozné, zZe nedavno nebo v minulosti prodélala
onemocnéni covid-19. Existuje vSak moznost, Ze pozitivni vysledek je nespravny, tedy falesné
pozitivni, a to z davodu, Ze testy na protilatky mohou detekovat jiné koronaviry nez SARS-
CoV-2, napfiklad ty, které zplsobuji bézné nachlazeni.[49]

Mnozstvi protilatek se méni v Case kvantitativné i kvalitativng, pouzivaji se razné testy proti
riznym antigentm u jedincd, ktefi maji kazdy rizné nastavenou imunitu geneticky ¢i kontakty
s infek&nimi agens a dalSimi faktory. Je zfejmé, Ze imunologové ve svété narazi na podobné
problémy, a to je také divodem, Ze zatim nejsou k dispozici jasné guidelines svétové
uznavanych autorit (napf. WHO, ECDC, CDC), které by stanovily jednoznaény postup v dané
VECi.

Imunitni ochrana proti koronaviru u vétsiny jedincll pfetrvava 6 mésicl [47]. Sérologické testy
se zaméfuji na specifické protilatky indukované SARS-CoV-2. Vysledky vSak poskytuji pouze
Caste€ny obrazek imunitni odpovédi proti viru, protoze reakce zprostfedkované T-burikami
nejsou brany v uvahu. Indukce pamétovych T a B-bunék specifickych pro SARS-CoV-2 je
dllezita pro dlouhodobou ochranu a hraje v ni zasadni roli, ale rutinné tento typ imunity nelze
vySetfovat. Pamétové T-buriky mohou byt pfitomné, i kdyZ neni méfiteiné mnozstvi protilatek
v séru. To dale komplikuje posouzeni pfitomnosti a trvani imunity na zakladé prukazu pouhé
detekce protilatek.

Pozitivni vysledek testu na pfitomnost protilatek maze byt dikazem minulé (v€etné nedavné)
infekce, aniz by poskytl jakékoliv udaje o dobé infekce, a nemuze vyloucit ani sou¢asnou
probihajici infekci. Proto neni absolutnim dukazem, ze osoba neni infekéni a/nebo je chranéna
pred novou infekci a nemuze virus dale prenaset. | kdyz testy na pfitomnost protilatek poskytuji
urcité dikazy o imunitni odpovédi, neni znamo, zda mnozstvi protilatek poskytuje dostate¢nou
ochranu nebo jak dlouho bude takova ochrana trvat. Je tedy mozné, Ze brzy po pozitivnim
testu na pritomnost protilatek se protilatky stanou nezjistitelnymi. Serologické testy detekujici
protilatky nemohou uréit pfesnou dobu infekce, pokud neni znama, tj. pokud neni k dispozici
pozitivni vysledek RT-PCR nebo antigenniho testu (RAT). Testy protilatek tedy nemohou
nahradit RT-PCR nebo antigenni testy, protoZze podstata detekovaného parametru se lisi
(protilatka vs. pfima detekce genomu viru nebo virového proteinu).

Navic jsou v laboratorni praxi k dispozici rizné testy k detekci protilatek a srovnani jejich
vysledkl je velmi obtizné kvuli této jejich rdznorodosti a z chybégjici standardizace. Testy
protilatek, které se v sou€asné dobé pouzivaji v ¢lenskych statech, nejsou harmonizovany /
standardizovany a jejich vysledky tak nejsou srovnatelné.

V této souvislosti ECDC konstatuje, Ze osoby s certifikdty vydanymi na zakladé pozitivni
sérologie mohou byt mylné ujisténi, Ze mohou uvolnit své chovani, které je dulezité pro
omezeni rizika nakazy a jejiho pfenosu, jako je dodrzovani rozestupl, pouzivani ochranného
prostfedku dychacich cest a myti a dezinfekce rukou. Jak bylo zminéno vyse, zatimco pozitivni
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sérologicky vysledek mlize naznacovat pfedchozi infekci, nemusi vS8ak zarucit ochranu pred
reinfekci nebo infekci zplsobenou nové se objevujici variantou.[50]

Slozitost ve véci uznavani pfitomnosti protilatek bez laboratorné potvrzeného onemocnéni
covid-19 pomoci RT-PCR testu doklada i skute€nost, Zze k tomuto kroku v ramci Evropy
pristoupilo pouze Rakousko, ostatni zemé zatim z vySe zmifiovanych dlvodd voli stejny
postup jako CR.

Ve vSech shora uvedenych skute€nosti spatfuje Ministerstvo zdravotnictvi duvody, pro které
nelze potvrzeni o absolvovani testu na pfitomnost protilatek postavit na roven laboratorné
potvrzenému prodélani onemocnéni covid-19 (ve 180 denni Ihité po prodélani),
absolvovanému oc¢kovani, nebo negativnimu vysledku antigenniho (RAT) ¢i RT-PCR testu.
Ministerstvo vSak zdUraziuje, Ze tento zavér necini na zakladé jakychkoli snah o diskriminaéni
zachazeni s osobami, které onemocnéni covid-19 prodélaly, avSak nemaiji o tom laboratorni
potvrzeni, nybrz z ddvodu vefejného zajmu na ochrané verejného zdravi, protoze, jak bylo
uvedeno vySe, neni zfejmé (ani stanovitelné), zda viibec a pfipadné po jakou dobu jsou tyto
osoby v rozhodném ¢ase proti (re)infekci virem SARS-Cov-2 chranény.

Vyzkum imunity proti infekci zpisobené virem SARS-CoV-2 nadale pokracuje, ale stale jesté
neposkytl dostatek dukaz k tomu, aby se v krvi nasel jednoduchy a spolehlivy parametr
ur€ujici uroven imunity proti této infekci, od kterého by bylo mozno odvinout protiepidemicka
opatfeni u daného jedince a stupeh jeho ochrany. V sou€asné dobé vychazi praktické
doporuceni pro implementaci a interpretaci serologického vySetfeni protilatek [51], které odrazi
stav poznani v oblasti vy3etfovani protilatek proti onemocnéni covid-19. Toto doporuceni fika,
ze indikace vySetfeni protilatek proti tomuto onemocnéni jsou pouze tyto: diferencialni
diagnostika onemocnéni covid-19, popf. stav po onemocnéni z indikace lékafe, vySetfeni
darct rekonvalescentni plasmy a seroprevalenéni studie, tedy epidemiologické studie a
vyzkum zejména pro potfeby stanoveni u€innosti vakcin. Neni doporu¢eno pouzivat protilatky
pro hodnoceni individualni imunity vySetfovaného a pro rozhodnuti o vakcinaci. Medicinské
indikace vySetieni protilatek jsou tedy vyznamné& omezené a vysledek by nemél slouzit
k urCeni stupné imunity jedince proti onemocnéni covid-19, ani k predikci, jak dlouho bude
chranén, popf. k naCasovani k naCasovani ockovani.
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MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
Palackého namésti 375/4, 128 01 Praha 2

Praha 5. listopadu 2021
C. j.: MZDR 14597/2021-4/MIN/KAN

MZDRX01144A1

MIMORADNE OPATRENI

Ministerstvo zdravotnictvi jako spravni ufad pfislusny podle § 80 odst. 1 pism. g) zakona
€. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakond,
ve znéni pozdéjSich predpisU, a § 2 odst. 1 zakona €. 94/2021 Sb., o mimoradnych opatfenich
pfi epidemii onemocnéni covid-19 a o zméné nékterych souvisejicich zakond, nafizuje
postupem podle § 69 odst. 1 pism. i) a odst. 2 zakona &. 258/2000 Sb. a podle § 2 odst. 2
pism. h) zakona €. 94/2021 Sb. k ochrané obyvatelstva pfed dalSim rozSifenim onemocnéni
covid-19 zplsobeného novym koronavirem SARS-CoV-2 toto mimoradné opatieni:

S uginnosti ode dne 15. listopadu 2021 od 00:00 hod. do odvolani tohoto mimofadného
opatfeni se:

1.

omezuji u vSech poskytovatelll zdravotnich sluzeb navstévy pacientll v zdravotnickych
zarizenich tak, Zze navstévu lze pfipustit pouze za podminky, ze osoba navstévujici
pacienta prokaze poskytovateli zdravotnich sluzeb, Ze spliuje nasledujici podminky:

a)
b)

c)

osoba absolvovala nejdéle pfed 72 hodinami RT-PCR vy3etifeni na pfitomnost viru

SARS-CoV-2 s negativhim vysledkem, nebo

osoba absolvovala nejdéle pfed 24 hodinami rychly antigenni test (RAT) na pfitomnost

antigenu viru SARS-CoV-2 s negativnim vysledkem, nebo

osoba byla oCkovana proti onemocnéni covid-19 a dolozi narodnim certifikatem o

provedeném ockovani nebo certifikatem o provedeném vydavanym podle nafizeni

Evropské unie o digitalnim certifikatu EU COVID , za podminky, Ze uplynulo nejméné

14 dni od dokon&eného ockovaciho schématu; za narodni certifikat o provedeném

oCkovani se povazuje pisemné potvrzeni vydané alesponn v anglickém jazyce

opravnénou osobou pusobici v tfeti zemi, jehoz vzor je zvefejnén v seznamu uznanych

narodnich certifikatd na internetovych strankach Ministerstva zdravotnictvi; pisemné

potvrzeni musi obsahovat Udaje o otkované osobé&, podanému typu vakciny, datu

podani vakciny, identifikaci osoby, ktera potvrzeni vydala, a tyto udaje musi byt mozné

ovéfit dalkovym pfistupem pfimo z pisemného potvrzeni, za pfedpokladu, ze oCkovani

bylo provedeno

i) léCivym pfipravkem obsahujicim ockovaci latku proti covid-19, kterému byla
udélena registrace podle nafizeni (ES) €. 726/2004, nebo
ii) 1&Civym pFipravkem, jehoz vyroba je v souladu s patentem IéCivého pFipravku 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
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, nebo

e) osoba na misté podstoupi rychly antigenni test (RAT) na stanoveni pfitomnosti
antigenu viru SARS-CoV-2 ureny pro sebetestovani (pouziti laickou osobou)
s negativnim vysledkem;

osoba navstévujici pacienta, ktera splni nékterou z uvedenych podminek, mize vykonat
navstévu za podminky, ze po dobu navstévy pouziva ochranny prostfedek dychacich cest
(nos, usta), kterym je respirator nebo obdobny prostiedek (vzdy bez vydechového ventilu)
napliiujici minimalné v3echny technické podminky a poZadavky (pro vyrobek), véetné
filtraCni ucinnosti alesport 94 % dle pfisluSnych norem [s vyjimkou déti, které dosud
nezahajily povinnou Skolni dochazku, které nemusi mit ochranny prostfedek dychacich
cest, a s vyjimkou déti do patnacti let véku, pokud maji jiny ochranny prostfedek dychacich
cest (nos, usta), ktery brani Sifeni kapének], a pfi dodrzeni dalSich rezimovych opatfeni
poskytovatele,

. zakazuje u vSech poskytovatell zdravotnich sluzeb pfitomnost tfeti osoby pfi porodu

ve zdravotnickém zafizeni v pfipadé€, Ze nejsou splnény tyto podminky:

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

— bude zamezen kontakt tfeti osoby s ostatnimi rodiCkami,

— tfeti osoba se podrobi stejnym pravidlim jako osoba navstévujici pacienta podle bodu
1,

omezuji u vSech poskytovatel socialnich sluzeb v zafizeni domovu pro seniory a domovu
se zvlastnim rezimem a vSem odleh&ovacim socialnim sluzbam v pobytové formé
(podle § 44, 49 a 50 zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach) navstévy uzivatell
tak, ze navstévu Ize pfipustit pouze za podminky, Ze osoba navstévujici uzivatele prokaze
poskytovateli socialnich sluzeb, Ze splfiuje nasledujici podminky:
a) osoba absolvovala nejdéle pfed 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 s negativnim vysledkem, nebo
c) osoba byla oCkovana proti onemocnéni covid-19 a dolozi narodnim certifikatem o
provedeném ockovani nebo certifikatem o provedeném vydavanym podle nafizeni
Evropské unie o digitalnim certifikatu EU COVID , za podminky, Ze uplynulo nejméné
14 dni od dokon&eného ockovaciho schématu; za narodni certifikat o provedeném
oCkovani se povazuje pisemné potvrzeni vydané alespori v anglickém jazyce
opravnénou osobou pusobici v tfeti zemi, jehoz vzor je zvefejnén v seznamu uznanych
narodnich certifikatdl na internetovych strankach Ministerstva zdravotnictvi; pisemné
potvrzeni musi obsahovat Udaje o otkované osobé&, podanému typu vakciny, datu
podani vakciny, identifikaci osoby, ktera potvrzeni vydala, a tyto udaje musi byt mozné
ovéfit dalkovym pfistupem pfimo z pisemneého potvrzeni, za pfedpokladu, Ze oCkovani
bylo provedeno
i) 1éCivym pFipravkem obsahujicim oCkovaci latku proti covid-19, kterému byla udélena
registrace podle nafizeni (ES) €. 726/2004, nebo
ii) léCivym pfipravkem, jehoz vyroba je v souladu s patentem léCivého pfipravku podle
bodu i), pokud je tento IéCivy pFipravek zaroven schvalen Svétovou zdravotnickou
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 pfitomnost viru SARS-
CoV-2 neuplynulo vice nez 180 dni, nebo



e) osoba na misté podstoupi rychly antigenni test (RAT) na stanoveni pfitomnosti
antigenu viru SARS-CoV-2 ureny pro sebetestovani (pouziti laickou osobou)
s negativnim vysledkem;
osoba navstévujici uzivatele, ktera spini nékterou z uvedenych podminek, muze vykonat
navstévu za podminky, ze po dobu navstévy pouziva ochranny prostfedek dychacich cest
(nos, usta), kterym je respirator nebo obdobny prostiedek (vzdy bez vydechového ventilu)
naplfiiujici minimalné vSechny technické podminky a poZadavky (pro vyrobek), v€etné
filtracni ucinnosti alespon 94 % dle pfislusnych norem [s vyjimkou déti, které dosud
nezahajily povinnou Skolni dochazku, které nemusi mit ochranny prostfedek dychacich
cest, a s vyjimkou déti do patnacti let véku, pokud maji jiny ochranny prostfedek dychacich
cest (nos, usta), ktery brani Sifeni kapének], a pfi dodrzeni dalSich rezimovych opatfeni
poskytovatele; v pfipadé navstév uzivateld v terminalnim stadiu nevylécitelného
onemocnéni Ize navstévu pfipustit za podminky, Ze osoba navstévujici uzivatele dodrzuje
rezimova opatfeni poskytovatele.

S ucinnosti ode dne 15. listopadu 2021 od 00:00 hod. se rusi mimoradné opatfeni Ministerstva
zdravotnictvi ze dne 7.c¢ervna 2021, &.j. MZDR 14597/2021-3/MIN/KAN, ve znéni
mimofadného opatfeni ze dne 2. Eervence 2021, &.j. MZDR 1595/2021-6/MIN/KAN.

Oduavodneéni:
. Zhodnoceni aktualni epidemické situace

Trend a vyvoj epidemické situace v zemich EU je charakterizovan vysokym a narustajicim
poctem nové pozitivnich osob. NarUst je pozorovan ve vice nez 20 zemich EU, nejvyraznéji
pak zejména ve vychodni ¢asti. Tato situace je dle Evropského centra pro prevenci a kontrolu
nemoci (dale jen ,ECDC") dana primarné velmi nizkou proockovanosti, nezfidka kdy hluboko
pod 50% dospélé populace danych zemi. V navaznosti na narast poctu novych pfipadd a na
vyvoj ve skupiné osob starSich 65 let, tj. skupina osob, u kterych je dle amerického Centra pro
prevenci a kontrolu nemoci (dale jen ,CDC*) [1] nasobné vysSi riziko hospitalizace a umrti ve
srovnani s referen¢ni populaéni skupinou (18-29). ECDC predpoklada, Ze tento negativni
trend vyvoje epidemie onemocnéni covid-19 bude pokracovat i v dalSich tydnech.

Sougasny trend a vyvoj epidemické situace v Ceské republice je i nadale charakterizovan
kontinudlnim narustem ve vSech sledovanych ukazatelich pro hodnoceni epidemie, velmi
vyznamné pak zejména v poctech nové pozitivnich osob. Pfes mirné zpomaleni tempa rustu
je dynamika narust stale vysoka, a to v desitkach procent v mezitydennim srovnani. Tato
dynamika a souCasné pocty ukazuji na velmi vysokou virovou naloz v populaci a tim i vysSi
pravdépodobnost kontaktu s nakazenym jedincem, coz dokladuje i rostouci pocet testu
s epidemiologickou indikaci, tedy testl indikovanych epidemiologicky vyznamnym kontaktdm,
tj. osobam v rizikové kontaktu s pozitivnim pfipadem.

Vyznamny narUst v poslednich dnech a tydnech je patrny i ve vysoce sledovaném ukazateli,
a to v poctu pfipadl ve vékové kategorii osob starSich 65 let, ktera je rizikova z hlediska



zavaznosti pribéhu onemocnéni s naslednym dopadem na zdravotni systém. Vyrazny narUst
poCtu pfipadu vtéto vékové kohorté predstavuje rizikovy potencial v poCtu novych
hospitalizaci v nasledujicich tydnech.

Souc€asné podty hospitalizovanych (v€etné téch na jednotkach intenzivni péce (JIP))
odpovidaji hodnotam z kvétna 2021 a i nadale plati, ze vétSina nové pfijatych pacientd
s tézkym prib&hem onemocnéni covid-19 je neockovanych. Nové pfijmy na oddéleni JIP jsou
z vice nez 65 % ze skupiny neoCkovanych osob, primérny vék hospitalizovanych na JIP je 64
let. Obsazenost lGzek JIP z divodu zavazného klinického pribéhu onemocnéni covid-19 je na
9,4 % celkové kapacity tohoto segmentu zdravotni péée (data k 3. 11. 2021), coz také
predstavuje kontinudlni a rizikovy narlst, zejména pak v pfipadé krajl, kde neni dostate¢ny
lGzkovy fond.

Narust pozorujeme rovnéz i u dalSiho parametru, a to relativni pozitivity testl, ktera z
diagnostické a klinické indikace vykazuje pozitivitu vice nez 20 %. Testy provedené na
zakladé epidemiologické indikace maji pozitivitu 8 %.

Negativni vyvoj, jak uz je vySe popsano, pozorujeme zejména v ukazateli celkového poctu
nové pozitivnich osob. Aktualni 7denni klouzavy pramér pres 6 000 pfipadd (data k 3. 11.
2021) a 7denni incidence pfesahuje hodnotu 400 na 100 tisic obyvatel. | kdyz jsou aktualni
hodnoty ve srovnani s lonskym rokem zhruba 2nasobné nizsi, tak se jedna o velmi vysoké
pocty nové pozitivnich, zejména s ohledem na vyvoj ve vékové skupiné osob starSich 65 let,
kde rovnéz pozorujeme vyznamny a kontinualni nardist po¢tu nové pozitivnich. Klouzavy denni
primér v této vékové kategorii je vice nez 500 pfipadll a vzhledem k sou¢asnému vyvoji je
nutné konstatovat, ze populaéni zatéz ve vékové kategorii 65+ vyznamné a rizikové narlista a
jiz se zac€ina projevovat i v poltech nové hospitalizovanych osob, zejména v celkovych
hospitalizacich, méné pak prozatim v poCtech hospitalizaci na JIP. Pokud vsak tento
nepfiznivy trend bude i nadale pokracovat, projevi se tento stav i v poc¢tech pacientl v tézkém
stavu.

| kdyZ stale pokracuje pomérné rozdilny aktualni vyvoj a trend epidemie mezi jednotlivymi kraji,
kdy v pasmu severovychodnich a severozapadnich Cech (Liberecko, Kralovéhradecko,
Ustecko, Karlovarsko) sledujeme vyznamné niz$i podéty nez na GUzemi Moravy, tak Ize
oCekavat, ze i vtéchto krajich dojde k vyznamnéjSim narustim, jako jsme to pozorovali
v celém pribéhu epidemie.

Klicovym parametrem pro hodnoceni vyvoje epidemie a jejich dopadll je stav kapacit
nemocniéni péc€e. V tomto ukazateli zdravotniho dopadu epidemie covid-19 v navaznosti na
zvySujici se pocet novych pfipadu dochazi ke kontinualnimu narlistu poctu hospitalizovanych
osob. | kdyZ jsou stale pocty hospitalizaci vyznamné nizsi nez v lonském roce ve stejném
obdobi, tak musime konstatovat, Zze dochazi k vyznamnéjSimu narGst poctu nové
hospitalizovanych a postupné zac¢ina naristat i poCet osob hospitalizovanych v tézkém stavu
s potfebou vysoce intenzivni péce. Vzhledem k aktualnimu vyvoiji je pak dlvodny predpoklad,
Ze tento trend bude i nadale pokracovat a v nékterych krajich s nizsim lizkovym fondem muze
dojit k vyCerpani alokovanych kapacit pro pacienty s onemocnénim covid-19 a ¢astenému
omezeni elektivni péce, jelikoz toto nasledné zpulsobi tlak na zbyvajici lGzkovou kapacitu.

Stavu, kdy nepozorujeme tak vyznamny tlak na kapacity nemocni¢ni péce jako v loriském
roce, vyrazné napomaha vakcinace, coz mimo jiné doklada i fakt, Ze vétSinu nové
hospitalizovanych pacientl s tézkym pribéhem tvofi osoby neockované (> 65 %). Tato



skute¢nost je i odrazem celkového stavu epidemické situace, kdy okolo 70 % nové
diagnostikovanych pfipadl onemocnéni covid-19 pfipada na neockované osoby.

DalSim jiz vySe zmifovanym hodnoticim ukazatelem vyvoje epidemie je relativni pozitivita
testd. Aktualné je relativni pozitivita PCR testl (provadénych z klinické a diagnostické
indikace) okolo 20 %, v lofiském roce byla vy8Si nez 30 %, coZ také dokazuje rozdilny vyvoj
epidemie.

Pro dalSi vyvoj a pribéh epidemie je vysoce dulezité ockovani u rizikovych skupin i nao¢kovani
tfeti davkou, ktera znamena posileni imunity proti onemocnéni covid-19 a tim vyrazné snizeni
rizika nakazy, a pfedevSim pak tézkého pribé&hu onemocnéni nebo umrti v pfipadé nakazy.
Proockovanost populace, zejména pak vySSich vékovych skupin, je nezbytna z divodu
ochranného efektu ockovani pfed zavaznym pribéhem onemocnéni, ktery je vice
pravdépodobny u starSich osob s chronickymi onemocnénimi nebo u osob s oslabenou
imunitou. K datu 2. 11. 2021 mélo ockovani dokonceno 6,1 milionu osob, coz predstavuje 57 %
celkové populace, vice nez 250 tisicim osob pak byla podana posilujici tfeti davka. V kohorté,
ktera muze byt v soucasné dobé ockovana, tj. populace od 12 let véku, ma dokoncené
ocCkovani necelych 66 %. Z hlediska rizika zavazného prub&hu nemoci v nejohrozenéjsi
skupiné, tj. u osob starSich 80 let, je kompletné naoCkovano 82 %. V této skupiné je tak i nadale
vice nez 40 tisic osob potencialné ohrozeno vysSim rizikem zavazného pribéhu nemoci, coz
pfedstavuje v pfipadé dalSiho narlstu tempa komunitniho §ifeni vyznamné riziko pro zatéz
zdravotnického systému. Ve vékové skupiné 60+ je pak stale vice nez 400 tisic osob, které
neabsolvovaly o¢kovani, a to ani jednou davkou.

Zakladnim a kliCovym aspektem pro dalSi vyvoj epidemie je tak prooCkovanost populace, ktera
stale neni dostate¢na a v populaci stale zGstava minimalné 30 % vnimavych osob. Stale je
tedy v populaci velky pocet osob k nakaze vnimavych, z nichzZ je nemaly podil téch, které jsou
v pfipadé nakazy vyrazné vice ohrozeny zavaznym pribéhem onemocnéni se vSemi jeho
nasledky. Tato skute€nost stale znamena velky potencial pro dalsi Sifeni viru SARS-CoV-2.
Je proto zfejmé, Ze obezietnost je v soucasné situaci stale na misté.

Problematicky vSak neni jen vyvoj v prooCkovanosti u seniorni populace, ale také u osob
v produktivnim véku, kde se pohybuje okolo 50 %, a vzhledem k faktu, Ze se jedna o osoby

onemocnéni covid-19 nejen pfi socialnich a volno€asovych interakcich, ale i na pracovistich.

PFi celkovém pohledu na sou€asny vyvoj epidemickeé situace a narust nové diagnostikovanych
pFipadt onemocnéni covid-19 v CR neni tento vyvoj odlisny od vyvoje v ostatnich zemich, jak
je popsano vyse. Obdobnou situaci, tj. trvajici vysoky pocet nové diagnostikovanych pfipad
pozorujeme v okolnich zemich, tj. v Némecku, Rakousku, Slovensku a postupny narlst je
sledovan také v Polsku a Madarsku.

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

Dle tiskové zpravy Statniho zdravotniho Ustavu ze dne 1. listopadu 2021 je situace v Ceské
republice, co se tyka variant viru SARS-CoV-2, de facto stabilni. Celkové varianta delta a jeji
subvarianty (oznaCované AY.x) nadale ve vzorcich z diskriminacni PCR predstavuji témér 95



procent. Co se tyka chovani viru, klinickd praxe zatim nehlasi zadné zasadni zmény
v pribézich onemocnéni u sledovanych pacientu. [2]

Denni pfehled o poc¢tu osob s nové prokazanym onemocnénim covid-19 a dalSich sledovanych
parametrl v CR je pak pravidelné& zvefejfiovan na webovych strankach https://onemocneni-
aktualne.mzcr.cz/covid-19, kde jsou rovnéz dostupné rizné datové sady pro hodnoceni vyvoje
onemocnéni covid-19 v ¢asové ose.

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

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

l. Hodnoceni rizika

V souvislosti s rychlym rozSifenim delta varianty viru SARS-CoV-2 v Evropé (99 % nové
diagnostikovanych pfipadu) a s ohledem na jeji zvySenou miru pfenosu provedla v zafi 2021
ECDC zhodnoceni rizika onemocnéni covid-19 u osob oc¢kovanych, neokovanych nebo
Casteéné oCkovanych.[3] V souasné dobé hraji dostupné vakciny kliCovou roli pfi omezovani
Sifeni viru SARS-CoV-2, zejména jeho delta varianty. V EU/EHP ma dokonéené o¢kovani 61,1
% (rozmezi 18,4 — 79,4 %) celkové populace. Existuji znaCné mezistatni a subnarodni rozdily
v proockovanosti, coz vede k tomu, Ze velka ¢ast obyvatel EU/EHP zlstava stale vnimava
k nakaze virem SARS-CoV-2. Scénafe modelovani, které zvazuji prooCkovanost, ucinek
oCkovani, pfirozenou imunitu a miru kontaktu obyvatel s nakazou covid-19, naznacuji,
ze potencialni riziko onemocnéni covid-19 v EU/EHP je do konce listopadu 2021 vysokeé,
pokud v pfistich tydnech nedojde k rychlému zvySeni proo¢kovanosti 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 sou¢asné a prfedpokladané urovné
prooCkovanosti celkové populace (nizkda < 45% prooCkovanost, primérna 55-65%
prooCkovanost; vysoka > 75% proockovanost). Hodnoceni bylo zalozeno na nasledujicich
onemocnéni u ockovanych osob mirnéjsi nez u neockovanych, c) v pfipadé nakazy osoby ze
zranitelné skupiny populace je vy$Si pravdépodobnost zavazného prubéhu. Na zakladé téchto
modelovych scénarl Ize do konce listopadu 2021 o¢ekavat, Zze zemé s prooCkovanosti covid-
19 na nebo pod sou€asnou prumérnou urovni EU, a které planuji uvolnit protiepidemicka
opatfeni, maji vysokeé riziko vyznamného nartstu po¢tu novych pfipadl, hospitalizaci a umrti.
V této situaci jsou vzhledem k vysoké virové zatézi v populaci ohrozeny infekci se zavaznym
pribéhem i pIné o¢kované osoby ze zranitelnych skupin. Naproti tomu zemé s proockovanosti
nad souc¢asnou prumérnou urovni EU, a zejména zemé s nejvysSi proockovanosti, maji nizsi
riziko vyznamného narustu novych pfipadl, hospitalizaci a umrtnosti, pokud nedojde
k rychlému poklesu ucinnosti vakciny v disledku klesajici imunity.

Jako hlavni ukol pro zemé EU/EHP vidi ECDC v pokracujici snaze o zvySeni prooCkovanosti
ve v8ech k ocCkovani proti onemocnéni covid-19 zpusobilych vékovych skupinach, aby
se na podzim omezilo riziko nakazy virem SARS-CoV-2. V této souvislosti by mél byt kladen
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ddraz na oblast komunikace ve vztahu k ockovani a jeho dulezité uloze pfi ochrané osob pred
zavaznym prubéhem onemocnéni covid-19. Pfed nastupem zimnich mésica ECDC spatfuje
zvySeni proockovanosti jako zasadni véc ke snizeni rizika pro systém zdravotni péce, ktery
muze byt kromé& onemocnéni covid-19 zasazen chfipkou a jinymi respiracnimi viry. Podle
soucasné prognézy ECDC je minimalné do konce listopadu stale zapotfebi udrzovat néktera
protiepidemicka opatfeni, aby bylo mozZno kontroloval vyskyt delta varianty a jeji dopad
na celkovou epidemickou situaci.

M. Duavody, které vedly Ministerstvo zdravotnictvi k vydani mimoradného
opatireni

Vzhledem k vySe popsanému vyznamnému narlstu pocétu nové diagnostikovanych pripadu
onemocnéni covid-19 a zarover také s ohledem narlstu poctu nové hospitalizovanych
pacientd vcetné téch na oddélenich JIP, tj. v tézkém stavu, pfistoupilo Ministerstvo
zdravotnictvi k modifikaci podminek pro navstévy ve zdravotnickych zafizenich a v zafizeni
poskytovatell socialnich sluzeb regulovanych pfedmétnym mimofadnym opatfenim, které
jsou z povahy struktury klientd/pacientu, tj. pfitomnosti osob vice ohrozenym rizikovym
pribéhem onemocnéni covid-19 vzhledem k jejich zakladnimu onemocnéni povazovany za
mista s vy8Si mirou rizika a dopadem na zdravotni systém v pfipadé zaneSeni nakazy do
téchto zafizeni. Zaroven jde o sjednoceni nastaveni podminek pro platnost pouzivanych test,
jako je tomu v pfipadé maloobchodu a sluzeb.

Ministerstvo zdravotnictvi z vySe uvedeného dlivodu rozhodlo o zkraceni platnosti negativniho
vysledku RT-PCR testu na 72 hodin od jeho provedeni a rychlého antigenniho testu (RAT) na
24 hodin.

Rozdilna doba platnosti stanovena pro RT-PCR testy a rychlé antigenni testy je stanovena
z duvodu rozdilné citlivosti obou typu testd k detenci viru SARS-CoV-2. PCR testy jsou
mnohem citlivéjSi a pfesnéjsi diagnostickou metodou (jsou povazovany za tzv. zlaty standard
v prukazu viru SARS-CoV-2). V pfipadé PCR testu jde o prukaz pfitomnosti viru, konkrétné
jeho genetického materialu (nukleové kyseliny) a diky tomu je tento test schopen odhalit
nakazenou osobu jesté pfed objevenim se pfiznakd onemocnéni. Naproti tomu antigenni test
detekuje antigen viru (virové bilkoviny) a spolehlivé odhali az nemocné osoby na vrcholu
infekce, kdy je v téle nejvyssi koncentrace téchto bilkovin. Neni tedy zaru€eno, Ze v dobé
odbéru neni osoba nakazena. ZvySujici se pfitomnost viru SARS-CoV-2 v populaci postupné
zvySuje riziko kontaktu s nakazenou (infekéni) osobou v kazdodennim zivoté jednotlivce.
Cilem zkraceni platnosti pfedmétnych testu je tak snizeni pravdépodobnosti pritomnosti
infek&ni osoby v situacich, pfi nichz je zvySené riziko pfenosu onemocnéni covid-19 (mista s
vétsi kumulaci osob, uzky kontakt bez ochrany dychaci cest atp.), a proto je u nich stanovena
povinnost testovani s negativnim vysledkem. Vyrazné se tim omezi riziko Sifeni nakazy na
dalSi osoby pfi téchto Cinnostech. Zkraceni platnosti vysledku vysSetfeni vyznamné snizuje
riziko, Zze od vySetfeni do samotného vyuziti sluzby nebo ucasti na dané aktivité Ci akci, resp.
v tomto pfipadé navstévé v uvedeném typu zafizeni, dojde k pfipadné nakaze nebo jejimu
propuknuti, a osoba se tak stane infek¢ni. Jinak FeCeno, ¢im delSi doba uplyne mezi
provedenim testu a navstévou zarizeni, tim vy3Si je riziko, Ze vysledek tohoto vySetfeni nemusi
odrazet aktualni stav u dané osoby, tedy Ze jeji negativita stale trva. V této souvislosti stoji za



zminku konstatovat, Ze nové nastavenou platnost vysledku testl uplatfiuje vétSina evropskych
zemi.

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

2. Situace ve vyskytu variant covid-19 je v CR prakticky beze zmén, dale dominuje
subvarianta delty AY.4, 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)

Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch, MHA, v. r.
ministr zdravotnictvi
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MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
Palackého ndmésti 375/4, 128 01 Praha 2

Praha 5. listopadu 2021
C. j.: MZDR 20599/2020-128/MIN/KAN

MZDRXO0114EH4

OCHRANNE OPATRENI

Ministerstvo zdravotnictvi jako spravni ufad pfisludny podle § 80 odst. 1 pism. h) zadkona
€. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakond,
ve znéni pozdéjSich predpisl (dale jen ,zakon €. 258/2000 Sb.“), naFizuje postupem podle
§ 68 odst. 1 zakona €. 258/2000 Sb. k ochrané pfed zavle€enim onemocnéni COVID-19
zpusobeného novym koronavirem SARS-CoV-2 toto ochranné opatfeni:

S ucinnosti ode dne 8. listopadu 2021 od 00:00 hod. se v navaznosti na bod Ill.1 ochranného
opatfeni Ministerstva zdravotnictvi ze dne 26. fijna 2021, ¢&.j.: MZDR 20599/2020-
126/MIN/KAN, vydava seznam zemi nebo teritorii s nizkym, stfednim, vysokym a velmi
vysokym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19:

Zemé nebo teritoria s nizkym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19
Argentinska republika

Australsky svaz

Bahrajnské kralovstvi

Chilska republika

Jordanské hasimovské kralovstvi
Kanada

Kolumbijska republika

Korejska republika

Kralovstvi Saudska Arabie

Maltska republika

Namibijska republika

Novy Zéland

Peruanska republika

Rwandska republika

Spojené arabské emiraty

Stat Katar

Stat Kuvaijt

Spanélské kralovstvi (v&. Balearskych ostrov(i a Kanarskych ostrov(i)
Tchaj-wan

Uruguayska vychodni republika
Vatikansky méstsky stat

Zvlastni administrativni oblast Hongkong
Zvlastni administrativni oblast Macao



Zemé nebo teritoria se stfednim rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19
Andorrské knizectvi

Francouzska republika

Italska republika

Monacké knizectvi

Portugalska republika (v&. Azorskych ostrovi a Madeiry)

Zemé nebo teritoria s vysokym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19
Danské kralovstvi

Finska republika

Islandska republika
Kyperska republika
LichtensStejnské knizectvi
Lucemburské velkovévodstvi
Madarska republika
Nizozemské kralovstvi
Norské kralovstvi

Polska republika

Republika San Marino

Recka republika

Spolkova republika Némecko
Svédské kralovstvi
Svycarska konfederace

Zemé nebo teritoria s velmi vysokym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19
Belgické kralovstvi
Bulharska republika
Estonska republika
Chorvatska republika
Irska republika
Litevska republika
LotySska republika
Rakouska republika
Rumunska republika
Slovenska republika
Slovinska republika

VSechny tfeti zemé&, které nejsou uvedeny v tomto seznamu, se povazuji za zemé s velmi
vysokym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19.

S ucinnosti ode dne 8. listopadu 2021 od 00:00 hod. se rudi ochranné opatfeni ze dne 29.
fijna 2021, ¢.j. MZDR 20599/2020-127/MIN/KAN.

Oduvodnéni:

Seznam zemi nebo teritorii s nizkym, stfednim, vysokym a velmi vysokym rizikem vyskytu

onemocnéni COVID-19, je stanoven na zakladé kritérii uvedenych v Doporu¢enim Rady (EU)

2020/1475 ze dne 13. fijna 2020 o koordinovaném pfistupu k omezeni volného pohybu

v reakci na pandemii COVID-19, ve znéni jeho revizi, ktera tvofi:

a) ,Ctrnactidenni kumulativni mira hlaseni pfipadd COVID-19% tj. celkovy pocet nové
hlasenych pfipadd onemocnéni COVID-19 na 100 000 obyvatel za poslednich 14 dnu
na regionalni urovni,

b) ,mira pozitivity testd®, tj. procentni podil pozitivnich testl ze vSech testli na stanoveni
pritomnosti viru SARS-CoV-2 provedenych béhem posledniho tydne a



c) ,mira testovani®, tj. pocet testd na stanoveni pfitomnosti viru SARS-CoV-2 na 100 000
obyvatel provedenych bé&hem posledniho tydne; tato mira musi Cinit alespori 300
na 100 000 obyvatel; pficemz
i) na seznamu zemi nebo teritorii s nizkym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19 jsou
vzdy uvedeny Clenskeé staty Evropské unie, popf. jejich Casti, které pro kritérium v bodé
a) vykazuji hodnotu nizsi nez 50, pokud vSak zaroven pro kritérium uvedené v bodé b)
vykazuji hodnotu niz8i nez 4 % nebo pro kritérium v bodé a) vykazuji hodnotu nizsi
nez 75, ale zaroven pro kritérium uvedené v bodé b) vykazuji hodnotu nizsi nez 1 %
a dale vybrané tfeti zemé nebo teritoria podle Pfilohy | Doporu¢eni Rady EU 2020/912
ve znéni jeho revizi;

ii) na seznamu zemi nebo teritorii se stfednim rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19
jsou uvedeny Clenské staty Evropské unie, popt. jejich ¢asti, které pro kritérium v bodé
a) vykazuji hodnotu niz8i nez 75, ale zaroven pro kritérium uvedené v bodé b) vykazuji
hodnotu 4 % nebo vysSi, nebo pro kritérium v bodé a) vykazuji hodnotu nizSi nez 75,
ale zaroven pro kritérium uvedené v bodé b) vykazuji hodnotu 1 % nebo vysSi, anebo
pro kritérium v bodé a) vykazuji hodnotu v rozmezi od 75 do 200, ale zaroven pro
kritérium uvedené v bodé b) vykazuji hodnotu nizsi nez 4 %;

iii) na seznamu zemi nebo teritorii s vysokym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19
jsou uvedeny Clenské staty Evropské unie, popf. jejich ¢asti, které pro kritérium v bodé
a) vykazuji hodnotu v rozmezi od 75 do 200, ale zaroven pro kritérium uvedené v bodé
b) vykazuji hodnotu 4 % nebo vyssi, nebo pro kritérium v bodé a) vykazuji hodnotu
vyS$Si nez 200, avSak nizsi nez 500;

iv) na seznamu zemi nebo teritorii s velmi vysokym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-
19 jsou uvedeny Clenské staty Evropské unie, popf. jejich &asti, které pro kritérium
v bodé a) vykazuji hodnotu 500 nebo vysSi; mezi tyto zemé se fadi i ty tfeti zemé, které
nejsou uvedeny na seznamu zemi nebo teritorii s nizkym rizikem vyskytu onemocnéni
COVID-19; mezi tyto zemé se fadi i ty Clenské staty Evropské unie, popf. jejich ¢asti,
ve kterych pfevazuje komunitni Sifeni novych variant viru SARS-CoV-2.

Evropské stfedisko pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC) poskytlo dne 4. listopadu 2021
Ceské republice, stejné jako ostatnim &lenskym statiim Evropské unie, aktualni data o $ifeni
epidemie onemocnéni COVID-19, ktera zahrnuji také data uvedena vyse pro roz¢lenéni statl
do jednotlivych kategorii. Tato data jsou pfedavana kazdy Ctvrtek jako podklad pro Clenské
staty Evropské unie v souladu s Doporu¢enim Rady (EU) 2020/1475, ve znéni jeho revizi.

Z dat poskytnutych ECDC vyplyvaji nasledujici hodnoty pro jednotlivé staty:

Stat / teritorium ¢trnactidenni mira testovani mira pozitivity
kumulativni mira testu
hlaseni pfipad

COVID-19
Maltska republika 36,7 2390,2 0,7
Spanélské kralovstvi 44,3 1103,4 1,7
- Balearské ostrovy 36,5 1283,9 2,9
- Kanarské ostrovy 26,4 1089,9 2,5
Italska republika 75,9 5370,2 0,6
Portugalska republika 106,1 2239,0 25
- Azorské ostrovy 97,2 2066,8 2,2
- Madeira 110,5 5740,7 0,7
Svédské kralovstvi 107,6 1186,4 4.8
Francouzska republika 111,8 2767,7 2,1
Finska republika 132,3 1390,7 4.8
Kyperska republika 210,4 37961,9 0,3
Norské kralovstvi 210,6 1966,5 6,5
Polska republika 234,6 949,8 15,1
Lichtenstejnské knizectvi 2426 2756,3 4.6




Spolkova republika Némecko 276,5 1070,1 14,9
Islandska republika 309,2 6315,8 2,6

Danské kralovstvi 337,5 13474,0 1,4

Lucemburské velkovévodstvi 338,0 3295,1 54

Madarska republika 391,4 1529,8 16,1
Recka republika 456,5 28895,0 0,9
Nizozemskeé kralovstvi 484.,8 41742 6,8
Belgické kralovstvi 612,3 5108,4 5,2

Irska republika 640,0 3128,6 10,8
Rakouska republika 659,5 34538,1 1,1

Bulharska republika 883,5 4163,1 11,4
Rumunska republika 970,7 21147 20,5
Slovenska republika 997.9 5355,9 10,9
Chorvatska republika 1065,5 3117,5 20,1
Slovinska republika 1364,8 9874,0 8,0
Litevska republika 1493,3 5466,0 13,8
Estonska republika 1659,7 4321,0 21,0
LotySska republika 1757,3 8152,2 10,7

V souladu s Doporuc¢enim Rady EU 2020/912, ve znéni jeho revizi, jsou takto roz&lenény
&lenskeé staty Evropské unie, Evropského hospodarského prostoru, Svycarsko a také Andorra,
Monako, San Marino a Vatikan, a to na zakladé nasledujicich hodnot vyplyvajicich z dat
poskytnutych ECDC:

étrnactidenni kumulativni

mira hlaseni pfipadu
COVID-19
Andorrské knizectvi 195,6
Monacké knizectvi 135,1
Republika San Marino 209,0
Svycarska konfederace 233,1
Vatikansky méstsky stat 0,0

Pokud jde o ostatni staty, ty jsou zafazeny do kategorie zemi s velmi vysokym rizikem vyskytu
onemocnéni COVID-19. Vyjimku tvofi tfeti zemé, které jsou uvedeny v pfiloze | Doporuéeni
Rady EU 2020/912, ve znéni jeho revizi, v jejichz pfipadé maze Ceské republika rozhodnout
o jejich zafazeni do kategorie zemi s nizkym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19. Tento
postup vychazi z nasledujicich pravidel uvedenych v Doporuéeni Rady EU 2020/912, ve znéni
jeho revizi:

Clenské staty by mély postupné a koordinované zrusit doéasné omezeni cest do EU,
jez nejsou nezbytné nutné, pokud jde o rezidenty tfetich zemi uvedenych v pfiloze I.
Pfi rudeni doCasnych omezeni cest do EU, jeZ nejsou nezbytné nutné, pokud jde o tfeti
zemé uvedené v pfiloze |, by Clenské staty mély individualné zohlednovat vzajemnost
uznavanou v prostoru EU+.

Clenské staty by mély drazné odrazovat od cest, jeZ nejsou nezbytn& nutné,
z prostoru EU+ do jinych zemi, nezZ jsou zemé uvedené v pfiloze I.

Clenské staty by mély od osob cestujicich na zakladé jakychkoli nezbytnych nebo
jinych nez nezbytnych divodu, funkci &i potfeb, s vyjimkou pracovnik(l v dopravé
a prihrani¢nich pracovnikll, vyZzadovat negativni vysledek testu na COVID-19
provedeného nejvySe 72 hodin pfed odjezdem na zakladé testu polymerazové
fetézové reakce (PCR) a predlozeni odpovidajiciho dokladu o tomto vysledku
v podobé uréené pfislusnymi organy.

Neni-li testovani pfi odjezdu mozné, mélo by byt osobam (...) umoznéno test
podstoupit po pfijezdu, v souladu s vnitrostatnimi postupy. Tim neni dot¢ena povinnost
podrobit se po pfijezdu jakymkoliv dalSim opatfenim véetné karantény.



— Clenské staty mohou navic vyzadovat domaci izolaci, karanténu a trasovani kontaktd
po dobu az 14 dnu a podle potfeby i dalsi test na COVID-19 ve stejném obdobi, pokud
ulozi tytéz pozadavky vlastnim statnim pfisluSnikdm pfijizdéjicim ze stejné treti zemé.
Clenské staty by tyto pozadavky mély uloZit cestujicim pfijizd&jicim ze tfeti zemé, kde
byla zjisténa varianta viru vzbuzujici obavy, a to zejména karanténu po pfijezdu a dalSi
test pfi pfijezdu nebo po pfijezdu.

— Clensky stat by nemél rozhodnout, Ze pro urgitou tfeti zemi zrusi omezeni cest do EU,
jeZz nejsou nezbytné nutné, dfive, nez je zruseni cestovniho omezeni koordinovano
v souladu s timto doporu¢enim.

— Toto doporuceni by meély uplathovat vSechny ¢lenské staty na vSech vnéjSich
hranicich.

Ze statu a teritorii uvedenych v pfiloze | Doporuéeni Rady EU 2020/912, ve znéni jeho revizi,
byly na seznam zemi s nizkym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19 zafazeny tyto:

— Argentina,

— Australie,

— Bahrajn,

— Chile,

— Jizni Korea,

— Jordansko,

— Kanada,

— Katar,

— Kolumbie,

—  Kuvajt,

— Namibie,

— Novy Zéland,

-  Peru,

— Rwanda,

— Saudska Arabie,

— Spojené arabské emiraty,

— Tchaj-wan

— Uruguay,

— ZvIastni administrativni oblast Hongkong,

— ZvIastni administrativni oblast Macao.

PFiloha | Doporu¢eni Rady EU 2020/912 je seznamem maximalnim a ¢lenské staty Evropské
unie mohou rozhodnout, jaké staty z néj zafadi na narodni seznam. V pfipadé ostatnich statd
a teritorii uvedenych v pfiloze | Doporu¢eni Rady EU 2020/912 nebylo pfikroeno Kk jejich
zafazeni na seznam zemi s nizkym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19 vzhledem
k pribéznému hodnoceni tamni epidemiologické situace, kdy trendova analyza ukazuje
zhorSovani, popf. nejsou dostupnd spolehliva data poskytujici skuteéné uceleny
epidemiologicky obraz situace ve sledované zemi, a to pfipadné i v kombinaci s faktorem
vakcinace (mira proockovanosti, druhy vakcin). Vzhledem k tomu nebyly na seznam zemi
s nizkym rizikem vyskytu onemocnéni COVID-19 zafazeny Singapur a Ukrajina.

Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch, MHA, v. r.
ministr zdravotnictvi
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