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MIMORADNE OPATRENI

Ministerstvo zdravotnictvi jako spravni Gfad pfislugny podle § 80 odst. 1 pism. g) zakona
¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakond,
ve znéni pozdéjsich piedpish (dale jen ,zakon ¢&. 258/2000 Sb."), nafizuje postupem podle
§ 69 odst. 1 pism. b} a odst. 2 zdkona &. 258/2000 Sb. k ochrané obyvatelstva a prevenci
nebezpedi vzniku a rozsifeni onemocnéni COVID-19 zplsobené novym koronavirem SARS-
CoV-2 toto mimofadné opatieni:

S uginnosti ode dne 1. zaii 2020 do odvolani tohoto mimofadného opatfeni se zakazuji nebo
omezujl slavnosti, divadelni a filmova predstaveni, sportovni a jina shromazdéni a trhy tak, Ze
se

1. zakazuji divadelni, hudebni, filmova a dalsi umélecka pfedstaveni, sportovni, kulturni,
nabozenske, spolkové, tanetnl, tradicni a jim podobné akce a jind shromazdéni, vystavy,
slavnosti, pouté, pfehlidky, ochutnavky, trhy a veletrhy, vzdélavaci akce, oslavy, a to jak
vefejné, tak soukromé, s uéasti pfesahujici ve stejny &as 1 000 osob, kona-li se akce
prevazné ve venkovnich prostorech, nebo 500 osob, kona-li se akce prevazné ve vnitfnich
prostorech staveb; tento zakaz se nevztahuje:

a) na schlize, zasedani a podobné akce lstavnich organt, organt vefejné moci, soudl
a jinych vefejnych osob, které se konaji na zékladé zakona,

b) na shromazdéni konana podle zakona & 84/1990 Sb., o pravu shromazdovacim,
ve znéni pozdéjsich pfedpisu,

¢) na hromadné akce konané ve stavebné& Clenénych aredlech (sportovni stadion,
veletrzni areal apod.), v jejichz pfipadé se zakazuje uéast pfesahujici ve stejny ¢as
1 000 osob, kona-li se akce pfevazné ve venkovnich prostorech, nebo 500 osob, kona-
li se akce pfevazné ve vnitinich prostorech staveb, a to v kazdém z oddélenych (lze
i mobilni zabranou, napf. pfenosnym plotem) sektorech areélu s tim, Ze je cely areal
rozdélen do nejvySe péti oddélenych sektorl, znichZ kazdy ma sviij vstup
Z venkovnich prostor a ugastnici nemchou jinak pfechazet mezi sektory; odstup mezi
osobami v sousednich sektorech musi byt alespofi 4 metry;

Str.1z5




d) na hromadné akce, pfi nichz uUéastnici sedi na sedadlech, konané ve stavebné
glenénych arealech (sportovni stadion, koncertni sal apod.), v jejichZ piipadé se
zakazuje Uéast pfesahujici ve stejny Cas 1000 osob, kona-li se akce pievainé
ve venkovnich prostorech, nebo 500 osob, kona-ii se akce pfevazné ve vnitinich
prostorech staveb, a to vkazdém 2z oddélenych (Ize imobilni zabranou,
napf. pfenosnym plotem) sektorech arealu s tim, Ze je cely areal rozdé&len do vice nez
péti, aviak nejvyse deseti oddélenych sektord, z nichZz kazdy ma sv0j vstup
z,venkovnich prostor a Uéastnici nemchou jinak prechazet mezi sektory; odstup mezi
osobami v sousednich sektorech musi byt alespofi 4 metry; v pfipadé venkovnich
prostor osazenych sedadly (napf. hledité sportovniho stadionu) se omezuje sezeni
tak, 2e je obsazena nejvy$e jedna polovina sedadel a to tak, ze u&astnici hromadné
akce sedi jen v kaZzdé druhé Fadé,

2. zakazuje pohyb a pobyt bez ochrannych prostfedkd dychacich cest (nos, usta) jako je
respirator, rouska, ustenka, Satek, $al nebo jiné prostfedky, ktere brani sifent kapének, a to
na hromadnych akcich uvedenych v bodu 1. s ucasti pfesahujici ve stejny &as 30 osob,
konanych ve vnitinich prostorech staveb, tento zakaz se nevztahuje na:

a) dé&ti do dvou let véku,

b) osoby s poruchou intelektu, kognitivn poruchou & zavaznou alteraci dusevniho stavu,
jejichz mentalni schopnosti ¢i aktualni duSevnl stav neumoziuji dodrzovani tohoto
zakazu,

c) osoby pfi provadéni autorského dila (napf. divadeiniho, taneéniho nebo hudebniho
predstaveni) a osoby Uginkujici pfi tvorbé a vyrobe audiovizualniho dila nebo pofadu,

d) moderatory, redaktory a dalsi osoby vystupuijici v rozhlasovych, televiznich a dalsich
pofadech,

e) sportovce nebo cviticl osoby v dobé tréninku, cvicen, zapasu, soutéze apod.

S Gginnost! ode dne 1. zafl 2020 se rusi mimofadné opaltfeni Ministerstva zdravotnictvi ze dne
23. &ervence 2020, &. j. MZDR 15757/2020-26/MIN/KAN.

Toto mimoiadné opatieni nabyva platnosti dnem jeho vydani.

Odivodnéni:

Epidemie je zvyeny vyskyt nemoci, ktery je geograficky a ¢asové omezen. Pfi epidemii
infek&niho onemocnéni dochazi zpravidla k prudkému naristu poétu onemocnéni v Ease, kdy
nemocnost dosahuje hodnot vySSich, neZ je bé&2na sporadicka nemocnost. Hadnoty
nemocnosti, pfi kterych dochazi jiz k epidemickému $ifeni (tzv. epidemicky prah) jsou ruzné
a li&i se podle nemoci. U nékterych nemoci hodnota epidemického prahu neni pfesné znama.
Hiavnim kritériem, zda se jedna o epidemii & nikoli, je pak vzajemna, epidemicka souvislost
jednotlivych pfipadi nemoci. Rychlost Sifeni nemoci v populaci je zavisld na puvodci nakazy,
inkubani dob& nemoci a zejména na cestach pfenosu. Mezi nejzévazngjsi epidemie
z pohledu dopadu a zatdZe v populaci jsou epidemie zpUsobené mezilidskym Sifenim.
Nejvysi nemocnosti v populaci je dosahovano pii Sifenl respiraéni cestou, pomoci kapének
obsahujicich infekéni agens, které se dostavaji do okoli nemocného pfi miuveni, dychani,
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kaslani a kychani. Kazda epidemie infek&niho onemocnéni je epidemickym procesem,
skladajicim se ze tii zakladnich &lankl: zdroj nakazy, cesta pfenosu a vnimavy jedinec.

V souvislosti s probihajici pandemii onemocnéni COVID-19 a piijatymi opatienimi k odvracenl
jejich bezprostfednich dopadl na zdravi obyvatel CR se ukazuje, 3¢ mezi nejdileZitéjsi
nastroje, jak ovlivnit vzniklou epidemii a zastavit jeji nekontrolovatelné Sifeni, je ovlivnit tyto
jednotlivé &lanky epidemického procesu. Zdroj nakazy lze izolovat a |édit, cestu pfenosu
prerusit a vnimavého jedince chranit, napfikiad karanténnimi opatfenimi &i ockovanim, které
v souvislosti s pandemii onemocnéni COVID-19 vak neni k dispozici.

Pii epidemickém Sifeni infek&niho onemocnéni hrozi riziko, 2e bez pfijeti mimofadnych
opatfeni dojde k nekontrolovatelnému $ifeni infekce v populaci s moznosti vyéerpani kapacit
zdravotnického systému k moznostem izolace a lééby se zasadnim dopadem do zdravi
populace. Mezi nejvice nebezpetné patfi paralelni Sifeni, kdy jeden nemocny soucasné
nakaz! vice nez jednoho &lovéka a dochazi tak k masivnimu ifenl infekce v populaci.

Mezi klicova opatieni patfi moznost Géinného pferuseni Sifeni nakazy mezi jednotlivci a v celé
populaci (omezenl shlukovani, omezena poskytovani vybranych sluzeb, pouZivani
ochrannych a dezinfekénich prostiedka).

Hlavnim cilem mimofadného opatieni je prerusit souvisly epidemicky proces a zastavit
epidemii v co nejkrat§im ¢ase a za co nejmensich ztrat lidskych zivotl, stejné jako negativnich
dopadit do ekonomiky. Toho Ize dosahnout omezenim pohybu osob, omezenim konani
hromadnych akci, omezenim provozovani epidemiologicky zavaznych &innosti, pouzivanim
pfiméfenych osobnich ochrannych prostiedki a zvySenou dezinfekci.

Mimofadné opatieni je spoleéné s dalsimi platnymi mimofadnymi opatfenimi zamé&feno tak,
aby byla zajisténa Sirsi Skala specifickych opatifeni zohledfujici i pfedbé&znou opatrnost
v souvislosti s dal$im Sifenim onemocnéni COVID-19.

S ohledem na vy3e uvedené principy vedouci k zamezeni &i eliminaci onemocnéni COVID-18
je na misté zakazat nebo omezit pofadani vefejnych nebo soukromych akci. BEhem epidemie
totiz patii mezi zakladnl protiepidemicka opatfeni pferuseni cesty pfenosu nakazy v populaci.
Nejvétsi vyznam ma toto opatfeni u nakaz pifenasenych vzdusnou cestou nebo pfimym
kontaktem. Omezeni pohybu a shromazdovani se ukazaly jako efektivni nastroj kontroly
epidemie COVID-19, pokud je pfijat co nejdfive po vypuknuti epidemie.

Cilem mimofadného opatieni je provést kroky nezbytné ke zpomaleni Sifeni nemoci COVID-

19 a tim predejit pretizeni aZ zhrouceni zdravotniho systému tak, jak k tomu doslo &i dochazi

v zemich, v nichz nebyla véas piijata odpovidajicl opatienl (tj. v éinském Wu-chanu, v Italii,

Spanélsku, Francii, Velké Britanii nebo nékterych &astech USA). To ma za cil pii soutasném
stavu poznani docllit tii zcela zasadnich pozitivnich efekta:

- Zabranit pfepln&ni kapacity nemocnic. To ma umoZnit jak zachovani nezbytné

zdravotni péée ve vztahu k pacientim, ktefi nejsou nakazeni koronavirem SARS-CoV-

2, tak ve vztahu k pacientim s onemocnénim COVID-19, ktefi potiebuji hospitalizaci.

Cilem je zachovat smrtnost, tak jak se to v Ceské republice zatim dafi, v rozsahu cca

2-3 %, aniz by doslo k jejimu narlstu na celosvétovy prumér dosahujici téméf 7 %,

nebo dokonce na 10 a vice procent, jako tomu je v souasnosti zejména ve Francii

(zde smirtnost jiz dokonce dosahuje témé&f 18 %), Nizozemsku, Belgii, Spanélsku, Italii

nebo Velké Britanii. Zavazny stav vyZadujici hospitalizaci se pfitom dle Statniho

zdravotniho Ustavu, vychazejiciho z dat a analyz Evropského stiediska pro prevenci
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a kontrolu nemaocl, mize objevit u vice nez 30 % infikovanych, z toho v SirSim priméru
piingjmensdim témér 2,5 % infikovanych (ale spise podstatné vice) pfipada na pacienty
v kritickém stavu. Nekontrolované Sifeni epidemie pfitom mizZe v kratkém horizontu
nékolika mésicl zasahnout az vy35[ deslitky procent populace.

- Zabranit explozivnimu roziifeni onemocnéni COVID-19, pfi némz by ve zvySené mife
dochazelo (a) k sifeni agresivngjsich typu koronaviru SARS-CoV-2 a (b) k vys§im
koncentracim koronaviru SARS-CoV-2 v téle. Vyssi koncentrace koronaviru SARS-
CoV-2 v téle a pfitomnaost jeho agresivnéjsich typa pfitom pfi zohledn&ni sou&asnych
védeckych poznatkl vede k vétsimu rozsahu zdravotnich komplikaci nakazenych osob
a k vy33i smrtnosti.

- Snizit smrtnost a &etnost tézkych prubéhu infekce, protoze postupem doby budou
vzristat znalosti o chovani koronaviru SARS-CoV-2 a o metodach lécby infekce
a zmirnénl jejich nasledki. Nakonec by mélo dojit k vyvinuti Iék0 nebo vakcin. Je
ptitom obecné& znamo, Ze jiz nynl dochazl k experimentalnim pokusim légby riznymi
typy antivirotik (napi. remdesivir nebo hydroxychlorochin), a Ze v nékterych piipadech
takova lécba vykazuje uréité vysledky.

Pokud by nebyla realizovana zadna mimofadna opatienl, nelze s chledem na shora uvedené
skuteénosti divodné vylouéit, ze by celkovy podet nakazenych v CR mohl dosahnout miliond
osob, pfitemz u statisicl osob by nemoc mohla vyzadovat hospitalizaci (kdy nezanedbatelny
pocet hospitalizovanych mizZe dle stavajicich poznatkl vyZadovat naroénou intenzivni pégi).
Za obét nadkaze by tak mohly padnout desitky tisic osob. Takové poéty by zdravotnicky systém
CR (a ostatné ani zdravotnicky systém Zadného jiného statu) nezviad], a to i vzhledem ke
skute@nosti, 2e v Ceské republice je v tuto chvili dle dostupné evidence celkové cca 4.480
l0zek intenzivni péce pro dospélé pacienty (ARO a JIP dohromady), zatimco pocty ventilatoru
pro dospélé dosahuji cca 2.080 kusi, z kterychzto kapacit je navic podstatna &ast obsazena
pacienty s jinymi onemocnénimi, a pro koronavirové pacienty jich tak lze vyélenit pouze &ast.
Pfi prekroceni dostupného poétu liZek intenzivni péée a plicnich ventilatorll by se zadal
dramaticky zvySovat pocet obéti, ktery by v pfipadé explozivniho Sifeni infekce i pii znaéné
konzervativnich odhadech mohl dosahnout fadu stovek tisic cbyvatel CR, pfitemz by se
nejednalo pouze o seniory. Pro srovnani odplrce se uvadi, Ze celkovy podet zemielych
obyvatel CR (at jiz z divodu pfirozené smirti, Urazu &i nemoci) dosahuje dlouhodobé kolem
112 tisic roéné,

Obdobna opatienl, jaka jsou pfijata v Ceské republice, byla a jsou postupné pfijimana i viadami
jinych statl, Je nutné zdiraznit, 2e nékteré zemé z poéatku zvolily méné piisné kroky
a opatfeni. Postupem &asu se ovéem ukazalo, Ze takova méné piisna opatfeni prakticky témérf
nikde nefunguji. Tyto vlady postupné zpfisiiovaly a neustale zpfisiiuji sva opatfeni. Ukazuje
se viak, Zze dopad na obyvatelstvo je v takovych piipadech hor$i nez okamzité zavedeni
relativné pfisnéjSich opatfeni, ke kterému doslo v CR. Nejenze totiz pocatedni mirnéjsi pfistup
vede k explozivnimu rozsifeni nemoci COVID-19 (viz pfiklady Svédska, Nizozemska,
Spanélska, Itilie, Velké Britanie a USA) a ke ztratam na Zivotech prozatim v fadu tisicu
aZz desetitisicy v jednotlivych zemich, ale nakonec vede ke stejné piisnym, nebo jesté
pfisné&jsim opatienim, nez byl zvalen v CR.

Rozdilny pfistup jednotlivych vlad je zpusoben zejména tim, Z2e o koronaviru SARS-CoV-2,
jeho pfesnych viastnostech a charakteristikach, jakoz i o detailech jeho §ifenf a pfenosu nebyly
k datu vyhlaseni jednotlivych opatieni &i dosud nejsou dostateéné informace. Rizna opatieni
vlad jednotlivych zemi jsou éinéna v dobré vife a se zohlednénim véech dostupnych informaci.
V prubéhu pandemie nicméné prakticky vdechny zemé zapadni civilizace dotéene Sifenim
onemocn&ni COVID-19 postupné piistoupily ke steinym krokUm jako CR (tj. k vyhlaseni
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nouzového stavu, k omezenl pohybu, k omezenim maloobchodnich prodeju atd.), i kdyz
v detailech se mohou pfistupy jednotlivych zemi odliSovat.

Mira nejistoty a vy33i mira rizika souvisejici s epidemii COVID-19 je zplisobena i tim, Ze se vir
postupné vyviji a mutuje, coZz méni jeho vlastnosti. Geneticka informace koronavird je totiz
ve srovnani s jinymi viry pomérné proménliva, coz je jednim z divodi selekcl riznych variant
viru. Zarovefi se dynamicky méni rovnéZ poznatky o koronaviru SARS-CoV-2 a jeho
viastnostech.

Dostupna, zejména mezinarodni, srovnani dokladaji, ze strategie pfijata v Ceské republice
byla a je spravna a piiméfena. V zasadé jediné aktivni a vefejnymi organy vymahana strategie
spoleéenského odstupu totiz vede ke snizovani reprodukéniho ¢&isla nemoci COVID-19
a k ziskani kontroly nad jejim Sifenim, resp. k pfedejiti explozivniho Sifeni. Takové explozivni
§lfeni zaznamenava na rozdil od Ceské republiky cela fada zemi, a to v Eele s témi, které
otalely s pfijetim omezeni voiného pohybu a vefejného setkavani (vietné setkavani
v maloobchodé).

Vzhledem k aktualnimu vyvoji epidemiologické situace bylo pro cbdobi od 1. zail 2020 nadéle
pristoupeno Kk zakazu pohybu a pobytu bez ochrannych prostiedkdl dychacich cest
na hromadnych akcich uvedenych s uéasti pfesahujicl ve stejny éas 30 osob, konanych
ve vnitfnich prostorech staveb, a to s vyjimkami.

Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch, MHA
ministr zdravotnictvi

podepsano elektronicky
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